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ESSAI 


SUR  LA 


MALADIE  SCROFULEUSE. 


(Jn  tempérament  dans  son  extrême  est  une 
maladie  véritable. 

(Cabanis.) 


SYNONYMIE  ET  ÉTYMOLOGIE. 

De  toutes  les  affections  morbides  qui  affhgçnt  l’espèce  humaine, 
il  en  est  peu  qui  aient  reçu  des  dénominations  pjus  bizarres  que  celle 
qui  va  nous  occuper. 

Les  auteurs  grecs  l’ont  décrite  sous  le  nom  de  yoip«£eç,  dérivé  de 
^oîjpoç ,  porc,  pourceau  ;  les  médecins  français  la  désignent  par  le  terme 
de  scrofules ,  traduction  du  mot  latin  scropha ,  truie.  On  est  partagé 
d’opinions  sur  la  manière  d’interpréter  ces  noms  ,  qui ,  on  le  voit,  si¬ 
gnifient  la  même  chose.  Selon  les  uns  ,  ils  auraient  été  donnés  à  cette 
maladie,  parce  que  le  porc  en  est  fréquemment  atteint;  selon  les 
autres,  parce  que  l’affection  scrofuleuse  inspire  une  espèce  de  dégoût, 
de  répugnance,  à  l’instar  de  l’animal  immonde  auquel  on  l’a  com¬ 
parée.  La  première  manière  de  voir  nous  paraît  la  plus  vraisemblable. 

Dans  les  ouvrages  de  Pline,  de  Celse,  de  Galien,  c’est  le  mot  strumu 
qui  est  consacré,  et  celui-ci,  dérivé  de  struo  (j’amasse  en  tas),  a  été 
probablement  donné  à  cette  affection,  à  cause  de  l’engorgement  sou¬ 
vent  simultané  d’un  nombre  considérable  de  ganglions  lymphatiques 
dans  certaines  régions  du  corps,  lesquels  paraissent  alors  comme 
groupés  et  serrés  les  uns  contre  les  autres. 
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Les  mois  strume,  vice  strumeux,  dont  l’origine  est  évidente,  d’après 
ce  que  nous  venons  de  dire,  sont  depuis  longtemps  d’un  fréquent 
usage  dans  le  langage  médical. 

Noueurs  ou  nouures  a  été  également  employé,  et  cette  dénomination, 
tout  inexacte  qu’elle  est,  n’en  est  pas  moins  très-pittoresque  ;  car,  sans 
préjuger  ia  nature  intime  de  celte  maladie,  elle  présente  parfaitement 
à  l’esprit  une  image  de  ces  gonflementsserofuleux  des  articulations  qui, 
offrant  un  volume  considérable  relativement  à  celui  des  membres, 
simulent  assez  bien  une  série  de  nœuds,  de  renflements. 

Écrouelles ,  humeurs  froides,  sont  encore  des  expressions  qui  ont 
servi  à  dénommer  les  scrofules;  mais,  aujourd’hui,  elles  ne  sont 
plus  employées  que  parmi  les  personnes  étrangères  à  la  médecine. 

Les  Anglais  les  appellent  the  /rings  evil ,  et  les  Bas-Bretons,  droucq 
ar  roüe,  noms  qui  signifient  mal  de  roi,  parce  que  l’on  avait  coutume, 
dans  les  temps  de  superstition,  de  soumettre  les  malades  qui  en  étaient 
atteints  à  l’attouchement  du  roi,  dans  la  solennité  du  sacre,  à  cause 
de  la  propriété  cura 
monde  sait  combien 
montrèrent  prodigues,  lors  de  leur  avènement  au  trône  ,  de  ce  pré¬ 
tendu  pouvoir  surnaturel.  Les  rois  d’Angleterre  prétendirent  égale¬ 
ment  guérir  cette  maladie  de  la  même  manière.  Edouard  le  Confes¬ 
seur  essaya,  dit-on,  le  premier  de  mettre  en  honneur  cette  pratique 
aussi  superstitieuse  que  ridicule,  et  Charles  II,  au  rapport  de  Brown, 
toucha  plusieurs  milliers  de  personnes! 

Broussais  pensait  que  les  scrofules  seraient  plus  convenablement 
désignées  sous  le  nom  de  subinflammation  scrofuleuse,  mot  qui  lui 
paraissait  représenter  h  l’esprit  l’idée  qu’il  avait  touchant  la  véritable 
nature  de  cette  maladie  :  une  accumulation  de  liquides  blancs  dans  les 
parties  qui  en  sont  le  siège ,  à  la  manière  des  inflammations  chroniques. 
INous  ferons  voir,  dans  la  suite  de  notre  travail,  que  cette  théorie  de 
l’illustre  auteur  des  Phlegrnasies  chroniques  est  aussi  peu  exacte  que  le 
nom  qu’il  a  voulu  imposer  à  cette  affection. 

Toutes  les  dénominations  que  nous  venons  de  passer  en  revue 


t£i jfe  attribuée  à  cet  attouchement;  et  fout  Je 
Clovis,  roi  de  France,  et  ses  successeurs,  se 


sont  donc,  comme  on  a  pu  le  voir,  fausses  et  insignifiantes;  mais 
comme  le  terme  scrofules  est  purement  conventionnel,  force  est  bien 
de  s’en  servir,  faute, d’un  meilleur.  Au  reste,  tous  les  médecins  sont 
à  peu  près  d’accord  aujourd’hui,  sinon  sur  la  nature  intime,  du 
moins  sur  la  forme,  la  marche,  etc.,  de  la  maladie  désignée  par  ce 
nom. 


HISTORIQUE. 

Ce  n’est  pas  d’aujourd’hui  que  l'affection  dont  il  s’agit  fait  le  sujet 
des  recherches  et  des  méditations  des  médecins.  Dès  la  plus  haute 
antiquité,  dès  l’enfance  de  l'art,  elle  a  été  observée  et  étudiée.  Hippo¬ 
crate  en  fait  mention  dans  plusieurs  endroits  de  ses  immortels  ou¬ 
vrages;  et  depuis  lui ,  et  surtout  depuis  Galien,  Paul  d’Egine ,  Aratée , 
tous  les  auteurs  en  ont  parlé  dans  leurs  écrits.  Dans  ces  derniers 
siècles,  des  travaux  importants  et  étendus  ont  été  publiés  sur  cette 
matière  par  Bordeu,  Charmetton,  Korîum,  Pujol  et  Baumes;  et,  tout 
à  fait  dans  ces  derniers  temps,  par  Hufeland  ,  en  Allemagne ,  et  MM.  Le» 
pelletier  (  de  la  Sarlhe  ),  Baudelocque  et  Lugol ,  en  France. 

DÉFINITION. 

Peut-on,  dans  l’état  actuel  de  la  science  ,  donner  une  définition 
exacte,  irréprochable,  de  Ja  maladie  scrofuleuse  ?  Nous  ne  le  pensons 
pas,  et  ce  serait ,  à  coup  sûr,  chose  présomptueuse  que  de  prétendre 
la  bien  définir,  attendu  que  la  définition  que  l’on  en  donnerait,  pour 
être  juste,  devrait  emporter  avec  elle  l’essence  même,  le  caractère 
fondamental  de  celle  maladie,  et  cette  essence,  ce  caractère  fonda¬ 
mental,  sont  précisément  le  point  en  litige  parmi  les  auteurs  du  plus 
grand  mérite.  Malgré  les  nombreux  travaux  des  médecins  que  nous 
venons  de  citer,  qui  tous  renferment  beaucoup  de  faits  et  de  recher¬ 
ches  qui  ont  fait  faire  quelques  pas  à  la  science,  néanmoins  l’histoire 
médicale  des  scrofules  est  encore  enveloppée  d’épaisses  ténèbres  ,  et 
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ce  n’est  pas  une  des  parties  les  moins  confuses  de  la  pathologie.  C’est 
à  peine  si  on  est  d’accord  sur  ce  qu’on  doit  entendre  par  scrofules  et 
sur  les  altérations  qui  doivent  être  considérées  comme  appartenant  à 
cetle  affection. 

On  comprend  ,  dès  lors,  combien  il  devient  difficile  de  la  définir 
exactement.  Tous  ceux  qui  ont  écrit  sur  ce  sujet  ont  bien  senti  cette 
difficulté;  tous  n’ont  rien  trouvé  de  mieux,  en  fait  de  définition  ,  que 
de  donner  la  description  des  symptômes  de  l’étal  morbide  général 
auquel  on  s’accorde  maintenant  à  donner  le  nom  de  constitution  ou  de 
diathèse  scrofuleuse. 

Quoi  qu’il  en  soit ,  serait-ce  définir  la  maladie  scrofuleuse  aujour¬ 
d’hui  que  de  dire,  comme  Fabrice  d’Aquapendenle ,  que  c'est  un  en¬ 
gorgement  frcid  des  ganglions  lymphatiques  du  cou ,  et  surtout  comme 
beaucoup  d’auteurs  récents  ,  en  disant  que  cest  l'engorgement  chro¬ 
nique  et  la  tuberculisation  des  ganglions  lymphatiques  ?  Assurément 
non. 

En  supposant  que  la  première  de  ces  définitions  fût  fondée,  elle 
serait  encore  incomplète,  en  ce  sens  que  ce  ne  sont  pas  seulement  les 
ganglions  lymphatiques  du  cou  ,  mais  presque  tous  ceux  des  autres 
parties  du  corps  qui  peuvent  être  engorgés,  et,  en  second  lieu,  ce 
serait  évidemment  définir  le  résultat  de  la  maladie  pour  la  maladie 
elle-même. 

Relativement  à  la  seconde  ,  l’anatomie  pathologique  ne  nous  a-t-elle 
pas  mis  à  même  de  distraire  du  domaine  des  scrofules  un  grand 
nombre  de  lésions  organiques,  qui  avaient  été  jusqu’à  ce  jour,  et  sont 
encore  aujourd’hui ,  par  quelques  médecins-,  regardées  comme  en 
étant  la  conséquence?  Ne  doit-on  pas,  maintenant,  rapporter  à  une 
maladie  toute  spéciale,  différente  des  scrofules,  c’est-à-dire  à  la  tuber¬ 
culisation  ,  la  phthisie  pulmonaire,  le  carreau,  la  carie  des  os,  les 
courbures  rachitiques  produites  par  le  tubercule,  et  ces  engorgements 
tuberculeux  des  ganglions  lymphatiques  situés  autour  des  bronches 
ou  extérieurement  ?  Il  est  certain  qu’il  y  a  une  grande  parenté  entre 
toutes  ces  affections  et  les  scrofules,  et  beaucoup  d’auteurs  ,  encore 


—  9  — 

aujourd’hui  ,  comme  nous  venons  de  le  dire,  ne  voient  là  qu’une 
même  maladie;  mais  comra  *  les  premières  peuvent  parfaitement 
exister  sans  les  secondes,  et  vice  versa ,  on  es!  forcé  d 'établir  une  ligne 
de  démarcation. 

Les  auteurs  du  Compendium  de  médecine  pratique  donnent  la  défi¬ 
nition  suivante:  «Les  scrofules  sont  un  ensemble  de  phénomènes 
morbides  dus  à  une  altération  générale  primitive  et  le  plus  sou¬ 
vent  héréditaire  de  tout  l’organisme,  et  qui  ont  leur  siège  dans 
les  ganglions  lymphatiques,  les  membranes  muqueuses  et  le  système 
osseux  ,  qu’ils  affectent  soit  isolément  ,  soit  simultanément  et  à  diffé¬ 
rents  degrés.» 

Une  telle  définition  nous  paraît  être  vague  et  laisser  beaucoup  d’in¬ 
certitude  dans  l’esprit  ;  car  si  on  retranche  !è  mot  scrofule  de  cette 
longue  phrase,  elle  devient  applicable  à  beaucoup  d’autres  états  mor¬ 
bides  tout  aussi  complexes. 

Concluons,  de  tout  ce  que  nous  venons  de  dire,  qu’on  ne  peut  pas 
définir,  dans  la  véritable  acception  du  mot,  la  maladie  scrofuleuse; 
qu’on  est  encore  forcé  de  s’en  tenir  à  la  description  exacte  des  prin¬ 
cipaux  phénomènes  de  cette  affecîion,  comme  l’a  fait  Bordeu.  Est-il 
besoin  de  répéter  qu’il  est  presque  impossible  de  bien  définir  une 
chose  qu’on  ne  connaît  qu’fmparfaitement  ?  Cette  vérité  va  découler 
tout  naturellement  de  ce  que  nous  allons  dire. 


Théories  des  auteurs  sur  la  nature  intime  de  cette  maladie. 


11  ne  nous  a  pas  paru  inutile  de  rechercher  et  défaire  voir  quelles 
ont  été  et  quelles  sont  aujourd’hui  les  opinions  des  auteurs  sur  cette 
maladie.  8a  nature  intime  est  certainement  une  de  celles  sur  lesquelles 
se  sont  faites  le  plus  grand  nombre  d  hypothèses  ;  ei  ces  hypothèses, 
comme  on  le  pense  bien,  se  ressentent  singulièrement  des  temps  et 
des  théories  principales  en  vogue  qui  les  ont  vues  naître. 

Les  scrofules,  aux  yeux  d’Hippocrate,  sont  une  maladie  spéciale  de 

4  847.  —  Françon . 
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1  appareil  glandulaire  ,  déterminée  par  la  présence  dune  humeur  froide 
et  pituiteuse  qui ,  des  diverses  parties ,  afflue  sur  ces  organes. 

Galien  partage  cette  opinion  dans  plusieurs  passages  de  ses  nom¬ 
breux  écrits,  et  Crise  voit  dans  cet  état  morbide  le  résultat  dune 
concrétion  sanguine  et  purulente. 

Ambroise  Paré  a  émis  sur  ce  point  une  théorie  bien  singulière; 
mais  il  Faut  tenir  compte  du  temps  où  écrivait  le  naïf  chirurgien. 
Ecoutons-le  parler  :  Les  escroueUes  sont  tumeurs  œdémateuses ,  faicles 
aux  parties  glanduleuses ,  comme  aux  mammelles ,  aiscelles ,  et  aux 
aines,  et  le  plus  souvent  à  celles  du  col ,  faicles  et  engendrées  de  pituite 
gy  psée,  grosse  et  visqueuse,  et  lorsqu  il  s' y  mesle  de  ï  humeur  mé/ancholic, 
s  eschauffent  et  deviennent  malignes ,  et  font  ulcères  corrosifs,  et  chan- 
creux ,  qui  rongent  la  substance  des  glandes  et  des  parties  voisines ,  et 
adonc  sont  incurables ,  d’abondant  ce  méchant  humeur  court  par  le  corps, 
et  souvent  ou  il  s'assied ,  altère  et  pourrit  les  os ,  et  rend  les  pauvres  es- 
croueUeux  fébriles  :  enfin  meurent  misérablement ,  languissants >  tabides , 
arides  et  secs,  sans  pouuoir  trouver  guarison  des  médecins  et  chirurgiens. 

(  OEuvres ,  chap.  21,  des  Tumeurs.) 

Marc-Aurèle  Severin  assignait  pour  cause  aux  scrofules  une  pituite 
limoneuse;  Duret  les  attribuait  à  une  pituite  putride  et  salée;  Sanctorius, 
à  une  affluence  perpétuelle  de  l’humeur  excrémentitielle  que  filtrent  les 
glandes;  Donatus  en  voyait  la  cause  dans  une  humeur  froide  et  gros¬ 
sière  ;  Richard  Mead ,  dans  des  humeurs  visqueuses ,  âcres  et  salées. 

Bordeu ,  cet  auteur  dont  l’ouvrage  fut  couronné  par  une  académie 
illustre,  admit  un  état  d’acidité  particulière  des  fluides.  Quand  on  lit 
le  livre  de  cet  homme,  on  y  voit  à  chaque  page  les  mots  de  levain 
scrofuleux ,  d 'humeurs  acides  ou  exposées  à  l’acidité. 

Charmetton  a  écrit,  au  dire  de  MM.  Fournier-Pescay  et  Bégin,  un 
chef-d’œuvre  de  divagation  sur  cette  matière.  Il  vit  un  état  d'acidité 
de  salure  et  d'épaississement  de  la  lymphe;  Peyrilhe  un  principe  acide, 
qui  coagule  la  lymphe ,  et  De  Haen  une  altération  des  humeurs,  consé¬ 
cutive  à  la  variole. 

Renard  ,  dans  son  Essai  sur  les  écrouelles ,  nous  dit  avec  l’assurance 
de  l’enthousiasme  :  Tout  dépend  du  vice  de  la  lymphe  dans  les  scrofules 


et  jamais  de  celui  des  solides  où  elle  s'accumule .  Il  faut  noter  qu’il  ne 
s’explique  nullement  sur  ce  prétendu  vice. 

Quelques  auteurs  (1)  sont  allés  beaucoup  plus  loin  en  hypothèses,  et 
nous  avouons  que  nous  comprenons  difficilement  comment,  h  raison 
de  leur  singularité,  elles  ont  pu  être  émises  par  des  médecins.  En 
voici  un  exemple  :  Les  scrofules  sont  le  résultat  de  la  rétention  du 
sperme  dans  les  vésicules  séminales ,  de  son  absorption  dans  l’économie , 
et  de  la  dégénération  des  fluides  lymphatiques  par  la  présence  de  celui-ci. 

Le  fluide  nerveux  n’a  pas  été  non  plus  oublié,  car  voici  que  Gamet 
place  la  cause  des  strumes  dans  une  altération  de  ce  fluide. 

Quand  on  lit  les  ouvrages  des  anciens  médecins  et  surtout  de  ceux 

s 

qui  ont  illustré  l’école  de  Montpellier,  on  est  frappé,  tout  d’abord, 
d’une  chose,  c’est  qu’ils  avaient  toujours  à  leur  disposition  un  être 
imaginaire ,  un  principe  nuisible ,  pour  les  aider  dans  l’explication  de 
leurs  théories  ;  ainsi,  pour  la  maladie  scrofuleuse , -ils  se  rendaient 

compte  de  sa  nature  en  admettant,  comme  vérité  démontrée  ,  d’ac- 

« 

cord  avec  l’observation  ,  ce  principe  nuisible ,  de  nature  particulière  ,  et 
qu’ils  désignaient  par  la  dénomination  de  vice  ou  virus ,  ou  génie  scro¬ 
fuleux,  n’établissant  pas  de  distinction,  pour  le  sens,  entre  ies  mots 
vice  et  virus. 

Hufeland  pensait  que  les  scrofules  sont  constituées  par  une  acri¬ 
monie  spécifique  de  la  lymphe. 

Baumes  publia,  au  commencement  de  ce  siècle,  une  monographie 
sur  cette  matière,  et  son  travail,  couronné  parla  Société  royale  de 
médecine ,  porte  l’empreinte  de  l’époque  à  laquelle  il  a  été  publié.  Il 
crut  pouvoir  démontrer  que  les  scrofules  sont  dues  à  la  présence  d'un 
acide  phosphoreux  ou  phosphorique ,  réagissant  sur  les  sucs  albumi¬ 
neux  qu’il  tend  à  concréter,  à  dénaturer.  Suivant  lui,  la  constitution 
strumeuse  n’est  tel  le  que  par  l’abondance  de  X acide  phosphorique ,  le¬ 
quel  dissout  et  ramollit  les  os ,  s’empare  de  l’oxyde  de  calcium  qu  ils 
doivent  contenir  pour  le  jeter  dans  le  torrent  circulatoire;  de  lacet 


(1)  Thomas  Warthon  et  Faure,  entre  autres. 
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excès  de  phosphate  calcaire  dont  se  composent  les  concrétions  st ra¬ 
meuses,  et  qui  s’échappent  avec  la  sueur,  l’urine,  eic. 

L’illustre  auteur  de  la  Nosographie  philosophique  n  adopta  ni  ne  re¬ 
jeta  cette  théorie:  c’est  du  moins  ce  qui  ressort  de  la  phrase  suivante  : 
«L’acide  phosphorique  est-il  trop  abondant  (dans  les  scrofules]',  trop 
développé?  se  porte-t-il  sur  les  les  os  pour  en  dissoudre  le  phosphate 
de  chaux  qui,  absorbé,  est  ensuite  diversement  déposé  ou  disséminé 
dans  différentes  parties  ?  » 

Nous  ne  doutons  pas  que  de  pareilles  idées  sur  cette  affection 
n’aient  dû  trouver  des  adeptes,  surtout  dans  un  temps  où  la  physique 
et  la  chimie  semblaient  vouloir,  par  leurs  progrès  étonnants,  mettre  à 
néant  toutes  les  autres  sciences  qui  ont  trait  à  la  médecine.  Mais  au¬ 
jourd’hui ,  que  l'étude  de  celle-ci  est  ramenée  à  l’observation,  guide 
qu’elle  n’aurait  jamais  dû  abandonner,  au  lieu  de  se  jeter  dans  le  champ 
des  hypothèses ,  et  qu’on  est  convaincu  qu’à  la  physiologie  seule, 
aidée  de  l’anatomie  pathologique,  est  dévolu  le  pouvoir  de  nous 
éclairer  convenablement  sur  l’étude  des  affections  morbides,  il  est 
presque  oiseux  de  réfuter  ces  théories  physico  chimiques  appliquées  à 
la  pathologie. 

11  est  à  remarquer  cependant  que  les  opinions  des  auteurs  que  nous 
avons  consultés,  deviennent  d’autant  plus  raisonnables  et  plus  phy¬ 
siologiques,  que  nous  approchons  davantage  des  temps  tout  à  fait 
modernes.  Ainsi,  Sœmmering  attribue  l’affection  strumeuse  au  relâ¬ 
chement  et  à  la  dilatation  passive  des  vaisseaux  absorbants ,  d'où  résulte 
la  stagnation  et  l’altération  des  fluides  lymphatiques.  Cette  théorie, 
comme  on  voit,  est  plus  rationnelle  que  les  précédentes,  mais  elle 
n’en  est  pas  moins  fausse  pour  cela;  car  on  observe  la  dilatation  in¬ 
diquée  sans  apercevoir  de  scrofules  ,  comme  cela  arrive  dans  l’œdème, 
l’anasarque  et  les  différentes  infiltrations  dites  passives. 

Cabanis  a  considéré  les  scrofules  comme  résultant  dune  augmenta¬ 
tion  d’activité  dans  les  bouches  absorbantes  des  vaisseaux  blancs  et  en 
même  temps  une  atonie ,  plus  ou  moins  marquée ,  dans  le  canal  vascu¬ 
laire  lui-même.  Cette  théorie  est  insoutenable. 


«  C’est,  disait  Richerand  ,  une  atonie  des  vaisseaux  blancs  et  des  gan¬ 
glions  ,  une  exagération  du  tempérament  lymphatique.  »  Nous  sommes 
parfaitement  convaincu  qu’un  individu  du  tempérament  lymphatique 
a  plus  de  chances  que  tout  autre  d’être  atteint,  sous  l’influence  des 
mêmes  circonstances  nuisibles,  de  celte  maladie;  nous  sommes  per¬ 
suadé  qu’un  sujet  lymphatique  est  un  demi-scrofuleux  ;  mais  nous 
devons  avouer  qu’il  nous  est  souvent  et  très  souvent  arrivé  de  voir, 
de  constater,  dans  les  rangs  de  l’hôtel-Dieu  de  Lyon,  la  scrofule  chez 
des  personnes  qui  avaient  manifestement  un  tempérament  sanguin  , 
ou  bilieux,  ou  nerveux;  et  tout  le  monde  sait  que  des  individus  ren¬ 
fermés  dans  des  cachots  sombres  et  humides,  privés  d’une  bonne  ali¬ 
mentation,  sont  devenus  struméüx,  sans  offrir  aucun  des  traits  du 
tempérament  lymphatique. 

Girtaner  pensait  que  les  sîrumes  sont  dues  à  une  augmentation  no¬ 
table  dans  l'irritabilité  du  système  lymphatique.  C’est  la  théorie  qu’a 
adoptée  Broussais,  en  changeant  très-peu  les  mots  qui  servent  à  la 
caractériser,  comme  nous  l’avons  déjà  fait  voir. 

Parmi  celles  des  théories  que  nous  avons  passées  en  revue,  il  s’en 
trouve  qu’il  nous  a  suffi  d’exposer  pour  les  réfuter;  toutes  ont  été 
enfantées  par  les  partisans  de  la  médecine  humorale,  et  elles  sont 
tellement  en  contradiction  avec  les  lois  vitales  et  les  résultats  con¬ 
stants  de  l’observation,  qu’elles  ne  peuvent  soutenir  un  examen 
sérieux. 

Une  opinion  qui  a  eu  ,  on  le  devine  bien,  les  plus  terribles  consé¬ 
quences,  c’est  celle  qui,  faisant  consister  cette  maladie  dans  un  prin¬ 
cipe  nuisible ,  de  nature  particulière  et  susceptible  de  se  transmettre 
par  voie  de  contagion ,  désigné  sous  le  nom  de  vice  ou  virus  scrofu¬ 
leux,  a  fait  considérer  les  strumeux  comme  des  êtres  dégradés ,  et 
dont  le  commerce  n’est  pas  exempt  de  danger;  et  ce  qu’il  y  a  de  plus 
fâcheux,  c’est  que  de  pareilles  doctrines  aient  été  répandues  par  des 
médecins!  c’est  ce  qui  portait  la  société,  dans  les  temps  d’ignorance,  à 
rejeter  de  son  sein,  comme  des  parias ,  ces  misérables  connus  ancien¬ 
nement,  et  encore*  aujourd’hui  dans  plusieurs  départements  de  la 
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France,  sons  le  nom  de  bigots ,  de  cagots ,  de  capots ,  de  gahets ,  de 
coliberts,  de  gezils  ou  ge  zi  tains ,  etc.,  êtres  scrofuleux,  dit  Virey  , 
déformés,  demi-rachitiques,  goitreux,  cagneux,  boiteux,  etc.  On  re¬ 
connaît  ,  ajoute-t-il,  ces  êtres  dégénérés  ,  dans  les  cocons  de  la  Basse- 
Bretagne,  ou  les  canuts ,  de  Lyon  ,  les  cagneux ,  et  celte  foule  de  misé¬ 
rables  chargés  de  travaux,  mal  nourris,  courbés,  rompus  sur  des 
métiers  qui  les  contournent,  les  déforment  dans  des  cases  étroites, 
dans  un  air  renfermé,  humide,  malsain,  empoisonné,  la  plupart 
réduits,  par  l’indigence,  aux  plus  grossiers  aliments.  »  Il  paraît  même 
que  déjà  chez  les  Romains  une  telle  croyance,  que  des  idées  médi¬ 
cales  préconçues  avaient  mise  en  vogue,  était  très-accréditée ,  qu’une 
espèce  de  réprobation,  de  déshonneur,  était  attaché  aux  scrofuleux, 
puisque  le  prince  des  orateurs  latins,  Cicéron,  s’écrie  (Orat.  pro 
Pub.  Sextio )  :  «  Hi  medentur  Reipublicæ,  qui  exsecanl  pestem  aliquam, 
«  tanquam  strumam  civitatis  !..  » 

Linné  et  Vogel  ont  bien  admis  ce  principe ,  mais  comme  étant  héré¬ 
ditaire  seulement ,  et  non  contagieux.  Aujourd’hui  la  contagion  des 
scrofules  ne  fait  plus  question  ;  elle  avait  été  mise  en  doute  par  beau¬ 
coup  de  médecins;  mais  c’est  maintenant  une  chose  bien  constatée 
par  l’expérience  et  l’observation.  Parmi  les  conlagionistes ,  on  doit 
mentionner  Pujol,  Lalouette,  Charmetton  ,  Aretée,  Bordeu  et  Baumes. 
Il  faut  lire  dansces  auteurs  mêmes  les  singuliers  arguments  qu’ils  font 
valoir  à  l’appui  de  leur  opinion;  et  on  est  tenté  de  croire,  en  les  li¬ 
sant,  qu’ils  ont  plutôt  décrit  cette  maladie  en  suivant  les  errements 
de  leur  imagination,  qu’en  l’observant  au  lit  des  malades.  On  ima¬ 
gine  bien  quel  dut  être  l’effet  qu’une  pareille  opinion  produisit  sur  le 
peuple,  toujours  plus  apte  à  recueillir  l’erreur,  quelque  grossière 
qu’elle  soit,  que  la  vérité! 

Prouver  aujourd’hui  la  non-existence  de  ce  prétendu  vice  ou  virus 
scrofuleux  serait  presque  perdre  son  temps.  Richerand  ne  l’admet  point, 
et  voici  comment  il  s’exprime  :  «  Les  scrofules  ne  dépendeut  pas  de 
l’existence  d’un  vice  particulier  ;  ce  virus  n’exista  jamais  que  dans  l’ima¬ 
gination  des  partisans  de  la  médecine  humorale.  » 
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Des  auteurs  modernes  ,  ne  tenant  aucun  compte  de  l’histoire  médi¬ 
cale,  dont  on  est  en  droit  de  leur  supposer  la  connaissance,  ont  pensé 
que  le  vice  strurkeux  n’est  pas  autre  chose  qu’une  dégénérescence  du 
virus  syphilitique;  et  on  est  stupéfait  de  voir,  à  la  suite  d’une  telle 
hypothèse,  figurer  les  noms  de  Selle,  de  Portai ,  de  Stoll ,  de  Rosens- 
tein  ,  d’Aliberi,  etc.  M.  Baudelocque  va  jusqu’à  dire  qu’il  existe  une 
analogie  assez  apparente  entre  la  syphilis  et  les  scrofules. 

Telles  sont  les  idées  qui  ont  régné ,  jusqu’à  ces  derniers  temps,  sur 
la  nature  intime  de  l’état  morbide  dont  il  s’agit.  Cependant,  de  nos 
jours  ,  la  différence  des  manières  de  voir  sur  cette  maladie  n  est  guère 
moins  grande  ;  et  chaque  auteur*  ayant  admis  aussi ,  pour  1  explication 
de  la  nature  de  l’affection  scrofuleuse ,  une  théorie  particulière,  il  est 
arrivé  une  chose  que  l’on  devine,  c’est  que  cette  théorie,  cette  hypo¬ 
thèse  une  fois  admise,  le  domaine  des  scrofules  s’est  singulièrement 
agrandi ,  au  gré  de  l’imagination  de  celui  qui  en  a  traité,  de  sorte  que 
bon  nombre  d’écrivains  d’un  talent  remarquable  ont  fait  entrer  dans 
l’histoire  des  struraes,  non-seulement  les  diverses  phthisies  tubercu¬ 
leuses  ,  bronchiques,  pulmonaires,  mésentériques,  ce  qui  n’est  point 
exact  ,  comme  nous  l’avons  déjà  dit  ,  mais  encore  plusieurs  autres 
maladies  qui  appartiennent  soit  au  système  dermoïde,  comme  les 
lupus ,  les  porrigo,  soit  à  tout  autre  système  ,  et  qui  reconnaissent  évi¬ 
demment  une  autre  cause,  quoi  qu’en  pense  M.  Lepelletier.  D’un  autre 
côté  ,  des  écrivains  actuels  d’un  non  moins  grand  talent,  en  tête  des¬ 
quels  il  est  juste  de  placer  MM.  les  professeurs  Velpeau  et  Piorry , 
puis  MM.  Barthez  et  Riliiet,  rejettent  complètement  l’existence  d’une 
cause  scrofuleuse,  et  tandis  que  quelques  auteurs,  dit  M.  Guersant , 
à  qui  nous  empruntons  ces  considérations,  voient  la  maladie  scrofu¬ 
leuse  partout,  infestant  presque  toute  1  économie,  d  autres  ne  la  voient 
nulle  part. 

M.  Lepelletier  pense  que  les  scrofules  sont  constamment  produites 
par  un  ensemble  de  circonstances  générales  incapables  d  introduire 
directement  dans  les  humeurs  un  principe  délétère  qui  puisse  les  vi¬ 
cier  ,  mais  agissant  toujours  immédiatement  sur  les  solides  vivants 


dont  elles  dénaturent  la  nutrition  ,  de  telle  manière  qu’en  admettant 
ces  dège  aérations ,  ces  acrimonies  humorales  dont  parlent  les  auteurs, 
on  ne  pourrait  point  encore  les  considérer  comme  déterminant  cette 
maladie  et  constituant  son  essence  ,  mais  seulement  comme  l’un  de  ses 
symptômes,  puisqu’elles  sont  toujours  alors  la  conséquence  d’une  alté¬ 
ration  antérieure  dans  les  solides  organiques  chargés  d’élaborer  les 
fluides  de  l’économie. 

11  professe  donc,  comme  on  le  voit,  que  le  point  de  départ  de  la 
maladie  est  dans  les  solides.  l\ous  croyons,  nous,  au  contraire,  qu’d 
est  dans  les  solides  et  dans  les  liquides  tout  à  la  fois;  et  en  cela  nous 
ne  faisons  qu’imiter  la  sage  réserve  de  Kortum ,  qui  professe  l’opinion 
(juenous  venons  d’énoncer;  et  nous  pensons  que,  dans  l’état  actuel 
de  la  science,  on  ne  peut  pas  encore  déterminer  si  la  maladie-scrofu¬ 
leuse  consiste  en  une  altération  des  humeurs  ou  des  solides  vivants  , 
si  cette  altération  porte  exclusivement  sur  les  premières  ou  sur  les 
seconds.  La  physiologie,  cependant,  nous  porte  à  croire  que  c’est  dans 
h-s  liquides  que  doit  débuter  la  maladie.  Tout  ce  qu’on  peut  dire,  sans 
trop  se  hasarder,  c’est  que  les  scrofules  dépendent  d’une  cause  géné¬ 
rale  qui  réside  dans  toute  la  constitution,  se  manifeste  le  plus  ordi¬ 
nairement  par  des  lésions  locajes ,  qui  affectent  plus  particulièrement 
certains  tissus  de  l’économie,  lésions  qui  sont  liées  d’une  manière  incon¬ 
testable  à  cette  cause  générale  encore  mal  définie,  qui  fait  que  la  nu¬ 
trition  a  subi  ou  doit  subir  encore  une  altération  et  une  perversion  des 
plus  profondes. 

Nous  ne  sommes  pas  de  l’avis  de  l’honorable  et  savant  professeur 
Piorry,  qui  considère  les  accidents  scrofuleux  comme  des  états  or- 
gano-pathologiques  complexes,  très-différents  les  uns  des  autres, 
n’ayant  aucune  cause  spéciale  ,  et  ne  tenant  absolument  qu’à  la  fai¬ 
blesse  générale  de  la  constitution. 

Nous  admettons,  nous,  des  états  morbides  qu’on  appellera  scrofu¬ 
leux ou  tout  autrement,  si  on  l’aime  mieux,  dont  l’intensité  et  le  siège 
peuvent  varier,  mais  que  l’on  reconnaîtra  toujours  facilement  à  des 
caractères  communs,  et  qui  doivent  évidemment  dépendre  d’une  cause 
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générale.  Celle-ci  modifie  l’économie  entière,  modifie  les  maladies  qui 
se  développent  accidentellement,  et  a  aussi  la  triste  prérogative  de 
les  faire  naître  dans  certaines  parties  anatomiques,  qu’elles  affectent 
de  préférence  à  d’autres.  Quel  est  le  médecin  qui,  ayant  observé  at¬ 
tentivement  beaucoup  de  malades  ,  n’a  pas  été  frappé  de  la  prédilec¬ 
tion  toute  particulière  avec  laquelle  l’affection  scrofuleuse  se  fixe  sur 
le  système  lymphatique  et  sur  le  système  osseux  ?  N’est-ce  pas  en 
vertu  de  la  nature  propre  de  cette  maladie,  sur  laquelle  nos  connais¬ 
sances  sont  encore  si  bornées  relativement  à  son  essence,  que  nous 
voyons  presque  toujours  les  mêmes  altérations  se  déclarer  dans  cer¬ 
tains  tissus  qui  tous  présentent,  en  dernière  analyse,  la  même  com¬ 
position  anatomique  ?  Ses  effets  paraissent  tellement  identiques  chez 
tous  les  malades,  qu’on  serait  presque  tenté  de  croire  à  sa  spécificité  ; 
et,  certes,  une  telle  manière  d’être,  un  tel  mode  n’a  pas  peu  contri¬ 
bué,  selon  nous  ,  à  donner  le  change  aux  anciens  médecins;  et  ils  ne 
sont  pas  aussi  absurdes  qu’on  pourrait  le  penser,  pour  avoir  em¬ 
ployé  à  chaque  instant  les  mots  de  vice ,  de  virus;  il  semble  que  ces 
entités  spéculatives  devaient  être  nécessairement  employées  par  eux. 

En  effet,  de  même  que  le  propre  de  la  syphilis,  disent  MM.  Mon- 
neret  et  Fleury,  qui  ont  si  bien  traité  cette  question,  est  d’affecter 
certains  tissus;  de  même  que  la  variole,  la  rougeole,  la  scarlatine, 
produisent  certains  exanthèmes;  de  même  enfin  que  la  peste  provoque 
des  bubons,  des  gangrènes;  eh  bien,  de  même  la  scrofule  jette  ses 
déterminations  morbides,  d’une  manière  toute  spéciale,  sur  l’appareil 
glandulo-lymphatique ,  le  tissu  cèllulaire  et  les  os;  et.  pour  tout  dire 
ce  que  nous  savons,  celte  terrible  affection  a  la  faculté,  à  la  manière 
de  beaucoup  d’autres  maladies  générales,  de  se  manifester,  lorsqu’elle 
est  à  son  maximum  d’intensité,  d’une  manière  spontanée,  ou  bien  lors¬ 
que  les  causes  occasionnelles  agissent  favorablement,  par  des  lésions 
ou  des  désordres  locaux. 

Ainsi  donc  ,  l’élément  morbide  dont  nous  parlons  a  pour  effet  d’im¬ 
primer  à  une  maladie  donnée  une  physionomie ,  un  cachet  tout  parti- 

1847.  —  Francon.  3 
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ouliers,  faciles  à  reconnaître,  de  changer  1  allure,  la  détermination, 
qu’on  nous  passe  ce  mot,  des  maladies  qui,  avec  des  circonstances 
primitives  données,  devant  affecter  certains  tissus,  en  affectent  d  au¬ 
tres  de  préférence  ;  enfin,  de  constituer  un  état  général  qui  est  déjà 
une  véritable  maladie,  mais  qui  ne  se  manifeste  encore  par  aucun 
symptôme  local  bien  prononcé;  et  c’est  un  tel  état  que  les  dénomina¬ 
tions  de  constitution ,  de  cachexie ,  de  diathèse  scrofuleuse,  nous  pa¬ 
raissent  bien  exprimer. 

CLASSIFICATION. 

Malgré  sa  nature  peu  connue,  cette  affection  ,  pas  plus  que  toute 
autre,  n’a  échappé  aux  classificateurs  de  maladies,  qui,  à  tort  ou  à 
raison,  l’ont  contrainte  d’occuper  une  place  dans  les  cadres  nosolo- 
giques. 

Sauvages  range  les  scrofules  dans  sa  sixième  classe,  cachexies , 
ordre  quatrième,  tubera;  Linné,  dans  sa  onzième,  vices ,  ordre  cin¬ 
quième,  tumeurs ;  Cullen,  dans  les  impetigines  ou  habitudes  dépravées 
du  corps,  caractérisées  par  une  affection  cachectique,  qui  cause  par¬ 
ticulièrement  une  difformité  de  la  peau  et  de  1  extérieur  du  corps, 
Pinel  les  classe  dans  les  lésions  générales  organiques;  enfin,  Alibert, 
dans  la  huitième  famille  de  sa  nosologie  naturelle,  adénoses. 

ÉTIOLOGIE, 

« 

Nous  diviserons  les  causes  des  scrofules  en  deux  grandes  coupes  : 
causes  organiques  ou  constitutionnelles  et  causes  hygiéniques  ou  occa¬ 
sionnelles.  Cette  distinction  importante  n’a  pas  été  faite  par  tous  ceux 
qui  ontécrit  sur  ce  sujet;  car  tous  vous  disentque  les  boissons  et  les  ali¬ 
ments  de  mauvaise  qualité,  l’habitation  dans  des  lieux  froids,  bas  et  hu¬ 
mides,  l’absence  d’insolation,  les  excès  de  travail ,  etc.,  sont  des  causes 
infaillibles  de  scrofules.  Nous  le  demandons  ,  que  prouve  une  manière 
si  commode  d’expliquer  la  production  de  cette  maladie  ?  il  n  y  a  peut- 
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• 

être  pas  dix  affections  du  ressort  de  la  pathologie  interne  à  la  déter¬ 
mination  desquelles  on  ne  fasse  intervenir  de  pareilles  causes  :  froid, 
froid  humide,  mauvais  aliments,  excès  de  travail,  etc.  Et  puis,  dès 
l’instant  que  ces  mêmes  causes  n’ont  pas  un  effet  identique  sur  tous 
les  sujets  qui  sont  continuellement  soumis  à  leur  influence,  est-on  en 
droit  d’en  inférer  qu’elles  produisent  nécessairement  l’affection  ?  Nous 
ne  nions  point  l’effet  des  causes;  mais  il  faut,  avant  tout,  qu’il  y  ait 
aptitude  de  la  part  de  celui  qui  doit  être  atteint  de  cette  maladie,  à 
être  frappé  de  leur  funeste  influence;  il  faut  qu’il  y  ait  chez  lui  fai¬ 
blesse  radicale  de  l’organisme,  débilité,  susceptibilité,  en  un  mot,  peu 
de  forces  de  réaction  pour  que  ces  tristes  résultats  se  produisent.  C’est 
pourquoi  nous  croyons  qu’il  faut  chercher  d’autres  causes  plus  immé¬ 
diates  à  cette  maladie,  et  nous  pensons  être  dans  le  vrai  en  disant 
que  les  véritables  causes  des  scrofules  sont  inhérentes  à  l’individu  qui 
en  est  atteint,  ou  autrement  dit  organiques.  C’est  un  état  particulier 
des  solides  et  des  liquides  propr  e  à  favoriser  le  développement  de  la 
maladie. 

L 'hérédité  des  scrofules  a  compté  et  compte  encore  beaucoup  de 
partisans,  notamment  Hufeland,  et  surtout  M.  Lugol ,  qui  est  un  de 
ses  plus  chauds  défenseurs.  On  a  admis,  et  les  deux  médecins  que 
nous  venons  de  citer  admettent,  comme  fait  d’hérédité  ,  la  transmis¬ 
sion  des  parents  aux  enfants  d’un  principe  morbifique  particulier  ,  d’un 
germe  spécial  de  cette  affection.  Nous  ne  partageons  nullement  une 
telle  hypothèse,  et  en  cela  nous  ne  faisons  que  nous  ranger  aux  rai¬ 
sonnements  extrêmement  plausibles  de  bons  observateurs,  tels  que 
Whyte,  Diel,  Henning,  Chambon  et  M.  Baudelocque.  Si  des  enfants 
issus  de  parents  scrofuleux  héritent  de  quelque  chose  ,  c’est  d’une  con¬ 
stitution  spéciale ,  d’une  disposition  plus  ou  moins  prononcée  à  con¬ 
tracter  la  maladie;  en  un  mot,  ils  héritent  de  1  aptitude  dont  nous 
avons  parlé  précédemment.  Au  reste,  nous  avons  observé  très-souvent 
à  Lyon,  la  ville  des  scrofuleux  par  excellence,  que  des  parents  ma¬ 
nifestement  strumeux  ont  procréé  de  très-beaux  enfants  et  parfaite¬ 
ment  exempts  de  tout  vice  héréditaire,  bien  que  Baillou  ait  dit:  «On 
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hérite  des  maux  de  ses  parents  comme  de  leur  fortune,  et  ce  funeste 
héritage  se  transmet  encore  d’une  manière  plus  certaine  que  tout 
autre.  » 

On  ne  peut  nier  que  les  individus  qui  présentent  tous  les  caractères 
du  tempérament  lymphatique  ne  soient  plus  disposés  que  ceux  de  tout 
autre  à  contracter  les  scrofules.  En  effet,  il  y  a  chez  eux  prédomi¬ 
nance  des  tissus  et  des  fluides  blancs,  le  système  glandulaire  est  plus 
développé  et  plus  susceptible  de  devenir  malade  ;  ce  n  est  pas  que  1  on 
soit  exempt  de  cette  affection  avec  un  autre  tempérament,  car  nous 
avons  eu  maintes  fois  l’occasion  de  constater  le  contraire. 

Hippocrate  a  écrit  :  «Strumæ,  post  annum  quadragesimum  secun- 
«dum  usque  ad  sexagesimum  lertium,  non  fiunt.  »  Celte  sentence  du 
père  de  la  médecine  est  vraie,  mais  1  âge  de  quarante  et  un  ans  nous 
paraît  trop  reculé  :  passé  vingt-cinq  ou  trente  ans-  la  maladie  devient 
bien  rare,  et  c’est  même  autour  de  ces  époques  qu’arrive  la  guérison, 
que  produisent  bien  souvent  les  révolutions  seules  de  1  âge  ,  c  est  dans 
les  quinze  premières  années  de  la  vie  que  les  scrofules  se  manifestent 
le  plus  souvent,  et  surtout  vers  les  années  des  dentitions.  Ce  n  est  pas 
à  dire,  cependant,  qu’on  ne  1  observe  jamais  dans  la  vieillesse ,  car  il 
est  mort  pendant  l’hiver  de  1845,  à  1  hôtel-Dieu  de  Lyon  ,  salle  Saint- 
Louis,  dans  le  service  de  M.  Barrier ,  dont  j  étais  alors  1  interne,  un 
vieillard  de  soixante-sept  ans,  qui  était  devenu  scrofuleux  depuis  deux 
années. 

Si  les  enfants  sont ,  plus  que  les  individus  d  un  autre  âge,  à  même 
de  contracter  les  scrofules,  c’est  qu’il  y  a  apparemment  quelques 
raisons  qui  proviennent  du  lait  même  de  1  enfance,  et  nous  pensons 
qu’elles  consistent  en  ce  que  c’est  1°  I  âge  où  la  nutrition  prédomine, 
et  que  c’est  ce  surcroît  qui  rend  beaucoup  plus  fâcheux,  dit  M.  Le- 
pelletier  ,  les  effets  que  peuvent  avoir  sur  cette  fonction  toutes  les  cir¬ 
constances  capables  de  1  altérer  j  2°  si  on  réfléchit  que  c  est  a  cette 
époque  de  la  vie  que  1  organisation  est  à  la  fois  et  le  plus  faible  et  le 
plus  sensible,  que  l’enfant  réagit  avec  peu  de  force  contre  toutes  les 
influences  destructives,  soit  parce  qu  il  na  pas  une  résistance  convc- 
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uable,  soit  parce  qu’il  n’est  pas  encore  habitué  à  leur  action  ,  on  verra 
combien  ils  sont  aptes  à  être  atteints;  3°  il  est  incontestable  que  le 
tempérament  des  enfants  est  en  tous  points  lymphatique;  ce  qui  le 
prouve,  c’est  la  blancheur,  la  transparence  de  leurs  téguments,  la 
mollesse  de  leurs  formes  ,  qui  sont  arrondies  et  semblables  à  celles  de 
la  femme  adulte.  C’est  à  cette  époque  de  la  vie  que  cette  mollesse  de 
leurs  tissus  les  rend  propres  à  se  déformer,  et  les  déformations, 
comme  nous  le  ferons  voir  plus  tard ,  portent  spécialement  sur  les  os 
et  les  cartilages  du  visage.  Leur  tissu  cellulaire  est  très-abondant  :  il  y  a, 
dans  l’enfance,  comme  une  boursouflure  générale  qui,  à  une  autre 
époque  de  la  vie,  subissant  une  espèce  de  retrait ,  fait  que  les  indivi¬ 
dus  n’ont  plus  à  vingt  ans  les  traits  principaux  de  la  physionomie 
qu’ils  avaient  dans  leur  enfance;  ce  qui  explique  pourquoi  certains 
enfants,  d’une  rare  beauté  dans  leur  premier  âge,  deviennent  fort 
laids  par  suite  des  révolutions  de  celui-ci. 

M.  Lepelletier  a  découvert  la  loi  suivante  :  les  scrofuleux  du  sexe 
féminin  sont  à  ceux  du  sexe  masculin  ::  5  :  3.  La  raison  de  ceci  est  que 
le  genre  de  vie  de  la  femme  l’y  expose  davantage;  ensuite,  le  tempé¬ 
rament  lymphatique  est  plus  fréquent  chez  elle  que  chez  l’homme, 
et  Hippocrate  l’avait  parfaitement  observé  :  Muliebre  corpus  humidius 
est  (juam  virile...  et  plus  loin  :  Mulieres  super  albidœ  humidiores  et 
Jluidiores.  (Hipp.,  de  Natura  mulieris.) 

Lalouetle  a  avancé  que  la  fécondation  pendant  la  menstruation  est 
une  cause  de  scrofules  ;  et  M.  Lepelletier  cite  à  l’appui  de  cette  opi¬ 
nion  deux  observations;  mais  nous  ne  voyons  là  que  des  conjectures 
et  non  des  faits  liés  d’une  manière  irréfragable  à  leurs  causes. 

Un  enfant,  a-1-on  dit  aussi,  issu  de  deux  individus  trop  vieux  ou 
trop  jeunes,  ou  bien  d’un  vieillard  et  d’un  adolescent,  doit  être 
scrofuleux  d’une  manière  nécessaire.  Voilà,  à  coup  sûr,  une  singu- 
gulière  manière  d’interpréter  les  lois  mystérieuses  de  l’organisation  !... 

Les  scrofules  altèrent  les  solides  et  les  liquides  des  nourrices  qui 
en  sont  atteintes.  11  est  donc  très-probable  que  le  lait  d’une  nourrice 
actuellement  scrofuleuse  est  plus  ou  moins  altéré  dans  sa  composition 
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chimique ,  qu’il  n’est  point  aussi  propre  à  nourrir  que  lorsque  la  per¬ 
sonne  qui  le  fournit  est  dans  l’état  normal;  c’est  pourquoi  il  est  à 
craindre  non  qu’il  transmette  directement  le  germe  de  la  maladie, 
mais  qu’il  n’ait  quelque  influence  nuisible  sur  le  nourrisson. 

Relativement  au  croisement  des  races ,  quelle  créance  faut-il  ajouter 
à  ces  paroles  de  M.  Lugol  :  «  Dans  l’ile  de  Jersey,  les  familles  nobles  ne 
s’allient  qu’entre  elles  ,  et  l’on  a  remarqué  qu’elles  s’éteignent  par  les 
progrès  de  la  maladie  scrofuleuse;  et  de  même,  en  Espagne,  la  gran- 
desse  se  mésallie  rarement,  et  l’on  sait  que  les  grands  d’Espagne  sont 
très-sujets  au  rachitisme...  La  noblesse  de  tous  les  pays  a  beaucoup 
souffert,  dans  sa  constitution  physique,  de  cès  alliances  formées  dans 
un  cercle  trop  restreint...  Les  juifs,  épars  dans  l’univers,  ne  se  ma¬ 
rient  qu’entre  eux;  c’est  pour  cette  raison  que  leur  race,  primitive¬ 
ment  si  belle,  a  évidemment  dégénéré,  et  qu’elle  est  aujourd’hui 
moissonnée  par  les  maladies  scrofuleuses.  » 

Voyez  jusqu’où  peut  aller  l’esprit  de  système!  M.  Lugol  voit  l’héré¬ 
dité  partout;  il  a  entendu  dire  que  les  nobles  de  Jersey,  de  l’Espagne 
et  de  tous  les  pays,  ne  croisent  pas  suffisamment  leurs  races,  et  le 
voilà  qui  en  conclut  forcément  que,  par  là  même,  ils  doivent  devenir 
scrofuleux ,  rachitiques  ;  comme  si  les  scrofules  et  le  rachitisme  étaient 
la  même  chose;  comme  s’il  n’y  avait  pas  en  quelque  sorte  antagonisme 
entre  ces  deux  états  morbides,  d’après  les  belles  et  récentes  recherches 

du  professeur  Trousseau  ;  comme  si  le  défaut  de  croisement  ne  pou- 

• 

vait  pas  avoir  d’autres  résultats  morbides  que  ceux  qu’il  énonce! 
Quant  à  ce  qui  concerne  les  Juifs,  ce  n’est  rien  moins  qu’exact,  et 
nous  nous  inscrivons  en  faux  contre  de  pareilles  inductions; 
car,  s’il  estime  race  qui,  contrairement  à  l’opinion  reçue,  se  soit 
conservée  très-belle,  pure,  parfaitement  saine,  c’est  certainement  la 
race  israélite.  Elle  n’en  continue  pas  moins  à  avoir  son  beau  type  pri¬ 
mordial,  type  caucasique ,  quelle  semble  seule  avoir  conservé  au  mi¬ 
lieu  de  tous  les  peuples  ,  malgré  le  prétendu  signe  de  réprobation 
attaché  à  son  front,  et  c’est  peut-être  elle  qui  paye  le  moindre  tribut 
aux  scrofules,  loin  detre  moissonnée  par  celles-ci, 
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Nous  ne  nions  point  l’effet  du  défaut  de  croisement  des  races ;  mais 
il  faut  qu’il  y  ait  promiscuité  dans  un  cercle  plus  étroit  que  celui  dont 
on  veut  parler. 

Ce  sont  les  enfants  trouvés,  misérables  créatures  engendrées  et  nées 
au  milieu  des  conditions  les  plus  funestes  qui  présentent  le  plus  fré¬ 
quemment  les  scrofules.  «  Leurs  mères,  disent  MM.  Monneret  et  Fleury, 
sont  des  filles  trompées  ou  vivant  dans  le  libertinage  et  la  misère  , 
souvent  infectées  par  la  syphilis  et  qui  cherchent  souvent  à  se  faire 
avorter;  les  pères  de  ces  malheureux  enfants  sont  également  placés 
dans  les  mêmes  conditions.»  On  voit  aussi  cette  cruelle  maladie  sévir 
sur  les  orphelins  ,  parce  qu’il  arrive  souvent  que  leurs  parents  les 
laissent,  en  mourant,  dans  la  plus  profonde  misère. 

Causes  hygiéniques.  —  L’influence  de  la  qualité  de  l’ai r  atmosphé¬ 
rique  sur  la  production  de  cette  maladie  n’avait  pas  échappé  à  la  sa¬ 
gacité  de  l’oracle  de  Cos,  car  voici  comment  il  s’exprime  dans  son 
traité  de  dere ,  locis  et  aquis  :  «  Ceux  qui  habitent  le  sommet  des  mon¬ 
tagnes  ,  dans  un  air  sec  et  souvent  renouvelé,  sont  robustes  et  doués 
d’une  grande  force  musculaire  et  le  plus  souvent  d’un  tempérament 
sanguin;  tandis  que  ceux  qui  cultivent  des  lieux  bas,  humides  et  ma¬ 
récageux  ,  sont  petits,  pâles,  bouffis,  peu  agiles  et  d’une  sensibilité 
obtuse.  » 

Quel  est  l’individu,  même  non  médecin,  qui  n’a  pas*  observé  com¬ 
bien  un  temps,  à  la  fois  humide  et  froid,  engourdit  l’action  organi¬ 
que,  s’oppose  à  l’élaboration  nutritive?  Si  ces  funestes  circonstances 
exercent  par  trop  long  temps  leur  influence,  nos  tissus  s’en  ressen¬ 
tent  bientôt;  ils  deviennent  mous,  dit  M.  Lepelletier,  s’étiolent  et  s’a¬ 
breuvent  de  liquides  mal  confectionnés. 

En  confirmation  de  ceci ,  on  n’a  qu’à  comparer  la  fréquence  de  celte 
maladie  dans  les  différentes  contrées  du  globe.  Elle  est,  dit-on,  très- 
rare  dans  l’Afrique  et  l’Amérique  méridionale,  et  très-commune,  par 
contre,  dan»  les  Pays-Bas,  l’Angleterre,  l’Irlande,  l’Ecosse ,  le  Valais, 
en  Suisse;  et  sans  sortir  de  la  France,  elle  est  endémique  dans  le 
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Dauphiné,  le  Vivarais,  la  Basse-Bretagne,  l’Auvergne,  tandis  qu’on 
ne  la  voit  que  très-rarement  en  Provence  et  en  Gascogne,  pays  heu¬ 
reux  par  leur  climat  et  leur  position  géographique. 

Les  effets  du  froid  et  de  l’humidité  sont  d’autant  plus  marqués  que 
les  personnes  qui  s’y  trouvent  exposées  ont  vécu,  jusqu  au  moment 
où  elles  sont  soumises  à  leur  influence,  dans  des  conditions  plus  op¬ 
posées.  C’est  ce  qui  arrive  pour  la  race  nègre  que  1  on  transporte  des 
pays  chauds,  dont  elle  est  originaire ,  dans  les  climats  froids  et  bru¬ 
meux  de  la  Grande-Bretagne,  de  la  Hollande  et  même  de  la  France  , 
où  elle  ne  tarde  pas  à  devenir  strnrneuse  et  quelquefois  tuberculeuse- 

pulmonaire. 

Deux  médecins  contemporains,  qui  ont  publié,  chacun  de  son 
côté  ,  une  monographie  de  cette  affection ,  MM.  Baudelocque  et  Lugol. 
dont  nous  avons  déjà  parlé,  nous  paraissent  avoir  été  bien  systéma¬ 
tiques  relativement  aux  causes  qu’ils  lui  assignent.  En  effet,  tandis 
que  le  premier  n’admet,  pour  sa  production  ,  que  l’altération,  la  vicia¬ 
tion  de  l’air,  le  second  ne  reconnaît  presque  que  l 'hérédité,  comme 
nous  l’avons  dit  précédemment,  et  fait  jouer  un  rôle  fort  secondaire 
aux  influences  que  nous  avons  et  que  nous  allons  passer  en  revue. 

«  L’air  atmosphérique,  dit  M.  Baudelocque,  exerce  sur  l’action  de  la 
vie  une  influence  de  tous  les  instants ,  et  l’on  sait  que  la  respiration 
ne  peut  pas  être  suspendue  sans  que  la  mort  arrive  promptement. 
Cet  air,  continuellement  modifié ,  altéré  partout  ce  qui  a  vie,  par  la 
combustion,  par  les  combinaisons  de  toute  espèce  auxquelles  il  par¬ 
ticipe,  cet  air  est  cependant  composé  partout  des  mêmes  principes  ; 
toutes  les  fois  que  rien  ne  gêne  sa  circulation,  ces  principes  existent 
dans  les  mêmes  proportions.  Cela  s’explique  naturellement  par  la 
couche  immense  qu’il  forme  autour  de  la  terre,  par  son  agitation  con¬ 
tinuelle,  par  les  déplacements  considérables  que  les  vents  lui  font 
éprouver.  Mais  lorsqu’il  est  isolé  ,  séparé  du  reste  de  l’atmosphère, 
emprisonné,  pour  ainsi  dire,  la  proportion  respective  de  ses  principes 
constituants  ne  tarde  pas  à  être  changée  par  la  respiration;  l’altération 
qu’il  éprouve  le  rend  de  moins  en  moins  propre  à  concourir  à  l’hé- 


maïose ,  et  ce  pabulum  vitœ ,  suivant  cette  expression  si  vraie,  si  pro¬ 
fonde,  d’Hippocrate,  devient  un  aliment  de  mauvaise  qualité. 

«  Telle  est  la  véritable  cause,  la  seule  peut-être,  de  ia  maladie  scr  o¬ 
fuleuse.  Si  on  ne  l’a  pas  toujours  reconnue,  cela  tient  à  ce  qu’on  s’est 
arrêté  à  des  circonstances  qui  frappaient  plus  fortement  l’esprit,  et 
qui  paraissaient  d’ailleurs  plus  que  suffisantes  pour  expliquer  le  mal, 
ou  bien  à  ce  que  ,  dans  l’appréciation  des  causes  ,  on  a  complètement 
omis  l’examen  des  conditions  atmosphériques  dans  lesquelles  se  passent 
la  plus  grande  partie  du  jour  et  toute  la  nuit.  Partout  où  il  y  a  des 
scrofuleux,  cette  cause  existe;  partout  ou  elle  existe,  il  y  a  des  scro¬ 
fuleux  ;  là  où  elle  manque,  la  maladie  scrofuleuse  n’est  pas  connue. 

Le  même  M.  Baudelocque  ne  pense  pas  que  la. cause  des  scrofules 
réside  dans  l’alimentation;  et  il  se  fonde,  pour  le  prouver,  sur  une 
observation  rapportée  par  Bordeu, dont  la  substance  est  que  les  stru- 
mes  se  sont  manifestées  quelque  temps  après  qu’une  mauvaise  alimen¬ 
tation  eut  été  remplacée  par  une  alimemation  de  bonne  qualité,  après 
qu’on  eut  substitué  à  une  nourriture  composée  d’un  peu  de  mauvais 
pain,  de  quelques  verres  de  petit-lait  souvent  fort  aigri ,  des  aliments 
dé  bonne  nature  et  en  quantité  suffisante. 

De  même,  à  l’occasion  de  l’influence  attribuée  aux  eaux  dites  crues 

•et  malsaines  sur  ia  production  des  scrofules  par  presque  tous  les 

médecins,  et  notamment  par  Fodéré,  M.  Baudelocque  prétend  qu’ils 

s’en  sont  laissé  imposer  par  des  préventions  mai  fondées,  et  que  l’on 

a  méconnu  les  véritables  causes  de  l’amélioration  et  de  la  détériora- 

*  . 
tion  de  la  santé  dans  certaines  localités. 

L’auteur  n’admet  pas  d’autre  étiologie ,  et  il  fait  provenir  les  scro¬ 
fules  de  circonstances  auxquelles  personne  avant  lui,  que  nous  sa¬ 
chions,  n’aürait  cru  devoir  attacher  une  importance  aussi  grande.  Il 
pense  que,  «jusqu’à  présent on  n’a  point  songé  à  s’enquérir  de  l’éten¬ 
due, 'de  la  disposition  de  la  chambre  à  coucher,  des  soins  que  l’on 
prend  de  l’aérer,  du  temps  qu’on  y  séjourne  :  c’est  là  cependant  que 
l’on  trouvera  la  cause  du  mal  On  passe  la  nuit  dans  une  chambre 

1 847.  —  j Fr  a 'iron .  4 
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étroite ,  hermétiquement  close,  dans  une  alcôve  dont  on  ferme  soi^ 
gneusement  les  rideaux;  on  s’isole,  pour  ainsi  dire,  dans  une  atmo¬ 
sphère  resserrée,  respirant  durant  .huit  à  dix  heures  un  air  qui  ne 
peut  pas  se  renouveler,  et  qui  s’altère  d’autant  plus  promptement  que 
sa  masse  est  moins  considérable.  La  manière  dont  on  se  plaee  dans 
le  lit,  dit-il,  mérite  aussi  la  plus  grande  attention.  Il  est  des  enfants 
qui'ont  l’habitude  de  se  coucher  sur  le  ventre,  la  face  appliquée  contre 
l’oreiller;  d’autres,  en  plus  grand  nombre,  se  cachent  entièrement 
sous  la  couverture,  de  telle  sorte  que  pendant  toute  la  nuit  ils  doi¬ 
vent  respirer  la  petite  quantité  d’air  renfermée  avec  eux.  On  com¬ 
prend  combien  cet  air  doit  être  rapidement  et  profondément  vmié, 
en  raison*  dé  sa  petite  quantité  et  de  son  isolement  presque  complet 
de  celui  dé  la  chambre.' La  peur  est  souvent  ce  qui  détermine  les  en¬ 
fants  à  se  cacher  de  la  sorte.  » 

Il  y  a  deux  parties  bien  distinctes  dans  Pétiologie  des  scrofules 
donnée  par  M.  Baudoloeque  :  l’une  pratique,  qui  fait  consister  dans 
une  altération  de  l’air,  et  par  suite  dans. une  viciation  de  l’hématose 
et  de  la  nutrition,  la  cause  formelle  du  développement  de  la  maladie; 
l’autre  théorique]  qui  circonscrit  celte  altération  dans. un  changement 
de  proportion  entre  les  deux  gaz  principaux,  l’oxygène  et  l’azote,  qui 
constituent  Pair  atmosphérique,  et  notamment  dans  une  diminution 
de  l'oxygène' 'qui  le  rend  rispirable.  Celte  seconde  partie  est  beau¬ 
coup  plus  contestable  que  la  première.  Il  paraît  difficile,  en  effet,  de 
méconnaître  l’influence  du  froid,  de  l’humidité,  de  l’obscurité,  par 
exemple-  comme  causes  déterminantes  des  scrofules.  Heureusement 
que  les  moyens,  indiqués  par  l’auteur  Comme  propres  à  détruire  la 
cause  indiquée  restent,  à  peu  de  chose  près,  les  mêmes,  que  l’on 
adopte  ou  non  soq  explication. 

«Il  demeure  constant ,  ajoute-t  il ,  que  la  respiration  d’un  air  altéré, 
vicié,  est  la  condition  indispensable  du  développement  de  la  maladie, 
la  condition  sine  qua  non.  On  voit  combien  cela  simplifie  la  prophy¬ 
laxie;  elle  se  réduit  à  entretenir  la  pureté  de  l’air  au  milieu  duquel 
on  respire.  Le  pauvre  puise  l’air  à  la  même  source  que  le  riche,  l’ai- 
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tere.de  U  même  manière  :  il  n’est  pas  impossible  d’arriver  à  ce  qui! 
se  maintienne  pnr  pôur  Fun  comme  pour'  l’autre,;  toute  la  diihenlte 
rési  le  dans  la  situation,  la  disposition  des  habitations  et  des  ateliers. 
Qu’on  se  conforme  ,  pour  cela,  aux  préceptes  de  l’hygiène,  et  le  mal 

disparaîtra.  W 

L’autetïr  nous  semble  bicn-prè.  de  la  vérité  ,  et  nous  admettons  vo- 
lonliers  «t.flt.ehce  des  causes  qu’il  indiqué, sans  être  cependant  aussi 
exclusif  que  lui  ;  sou  livre  est  un  des  meilleurs  que  nous  ayons  en¬ 
core  lus  sur  ce  sujet ,  et  est  .marqué  au  coin  d  une  bonne  et  sa, ne  ob- 

Le  célèbre  de  Humboldt  pense  que  le  défaut  d  électricité  dans  la 
mt.se  atmosphérique  ne  serait  pas  étranger,  à  la  production  des  scro¬ 
fules  ,  attendu  ,  dit-il  .  que  l’absence  de  cet  excitant  doit  favoriser 
l'apathie  générale  ;  mai»  une  telle  opinion  es,  trop,  peu  fondée  pour 

pouvoir  entrer  ligne  de  compie 

l 'homme  est ,  de  tons  les  êtres  de  a  création  .celui  a  qui  I  inaction 
et  un  renos  trop  prolongé  son,  le  plus  nuisibles,  et  nous  sommes  bien 
certain  que  tous  les  individus  que  Morgagm  a  désignés  -par  1  epithete 
d e  seiiârii,  et  que  nous  traduisons  par. l’expression  de  casaniers,  tels 
oue  les  cordonniers,  les  tailleurs  d’habits,  les  tisserands,  les  pOrtters, 
Ltout  ceux  de  Paris  et  de  l.yon  ,  Ctec,  sont  les  .êtres  du  qtonde  les 
•  mieux  appropriés,  par  leur  profession  .  à  contracter  a  maladie  scro¬ 
fuleuse.  En  effet ,  n’est-ee  pas  eux  que  l’on  voit,  le  plus  souvent, 
présenter  ce,  état  d'étiolement,  de  faiblesse  constitutionnelle,  signe 
bien  certain  d’une  langueur  et  d’une  altération  notable  de  la  grande 
fonction  de  la  nutrition? 

Nous  ne  pensons  pas ,  contre  beaucoup,  d’auteurs ,  qu  un  exercice 
violent  et  habituel,  disproportionné  aux  forces  de  1  individu,  puisse 
produire  cette  maladie;  nous  ne-  nions  pas  qu’une  détérioration  de 
'économie  ne  doive  s’ensuivre,  mais.nous  ne  voyons  pas  de  quelle 
manière  les  scrofnl  *  pourraient  en  être  la  conséquence;  et  nous 
avons  ,  de  par  vers  nouSV  hon  nombre  d’observattons  tendantes  a 

prouver  fo  contraire. 
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On,  ne  peut  nier  que  le  sommeil  trop  prolongé  ne  retienne  presque 
toutes  les  fondions  dans  un  état  de  suspension  et  d’inerlie.  Les  effets 
de  celte. influence  se  font  spécialement  sentir  sur  la  nutrition  dont 
l’activité  diminue,  d’une  manière  très- notable ,  les  pertes  organiques 
étant  alors  très-peu  sensibles.  Il  est  d’observation  que  nous  suppor¬ 
tons  bien  mieux  l’abstinence  pendant  le  sommeil  que  pendant  la 
veille.  Qu’est-ce  qui  ne  connaît  pas  ce  dicton  :  qui  dort  >  dine ,  qui, 
pour  être  d’un  usage  trivial  tant  il  est  vulgaire,  n’en  est  pas  moins 
d’une  très-grande  justesse  ?  L’abus  du  sommeil' détermine  le  relâche¬ 
ment  et  la  faiblesse  de  tout  l'organisme  ,  rend  la  sensibilité  obtuse  , 
concourt  à  la  production  de  l’apathie  morale  et  physique  et  au  déve¬ 
loppement  des  scrofules.  Voyez  ces  individus  qui  dorment  presque 
autant  que  des  animaux  hibernants;  voyez-les,  disons-nous,  à  leur 
réveil:  ils  sont  bouffis,  pâles,  comme  infiltrés;  on  pourrait  croire, 
au  premier  abord,  qu’ils  ont  pris  de  l’embonpoint,  mais  on  ne  tarde 
pas  de  se  convaincre  que  ce  prétendu  état  florissant  de  santé  n’est 
qu’un  commencement  de  maladie;  et  ceci  est  d’une  observation  telle¬ 
ment  journalière  et  tellement  commune,  qu’elle  n’a  pas  même 
échappé  aux  gens  du  monde,  qui  regardent  ces  individus  comme 
gras  dune  mauvaise  graisse. 

Peu  d’auteurs  modernes  font  entrer  en  ligne  de  compte  l’influence 
des  passions  morales  tristes  sur  la  production  des  scrofules  :  il  n’y  a 
cependant  rien  de  mieux  constaté.  Les  passions  tristes,  les  cha¬ 
grins,  etc.,  pervertissant  le  travail  nutritif,  détériorent  les  organes 
de  l’économie,  qui  le  plus. souvent  alors  deviennent  le  siège  ou  de 
l’affection  strumeuse  ou  de  ces  funestes  altérations  généralement 
décrites  sous  le  nom  de  maladies  organiques.  Nul  médecin  ne  peut 
nier,  aujourd’hui,  l’influence  du  moral  sur  le  physique,  et  les 
anciens  connaissaient  très  bien  la  part  que  peuvent  prendre  les  affec¬ 
tions  tristes  de  lame  dans  la  production  de  la  maladie  scrofuleuse, 
puisque,  dit  M.  Lepellettier  ,  ils  les  avaient  matérialisées  en  attri¬ 
buant  cette  dernière  à  la  présence  de  l’humeur  noire  et  mélancolique , 
êtres  chimériques,  dont  une  vraie  science  a  fait  bonne  justice. 
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Parmi  les  nombreuses  causes  qu’on  a  aussi  coutume  d’assigner  aux 
scrofules,  viennent  les  suivantes,  que  l’on  trouve  énoncées  en  série 
inévitable,  à  l’article  Étiologie  de  beaucoup  de  maladies;  abus  du 
coït,  masturbation,  usages  immodérés  des  narcotiques,  des  bains 
tièdes,  des  vomitifs,  des  purgatifs  ,  des  saignées;  la  grossesse  (Petit); 
le  célibat  (Warthon);  Hufeland  renchérit  encore  sur  toutes  ces  causes, 
.‘inon  absurdes,  du  moins  très-  problématiques ,  en  regardant  la 
section  des  chevaux  comme  cause  de  scrofules. 

Girtaner,  comme  nous  l’avons  déjà  dit  ,  fut  le  premier  qui  attribua 
les  scrofules  à  Y  irritabilité  du  système  lymphatique  ,  et  Broussais 
est  ensuite  venu  fortifier  de  la  puissante  autorité  de  son  nom  une 
pareille  théorie.  On  ne  voit  pas  trop  ce  que  peut  avoir  à  faire  l’irrita¬ 
tion  dans  une  maladie  où  Y atonie,  Y  inertie,  Y antiphlogistique ,  sont 
le  phénomène  capital.  Si  c’est  l’irritation  qui  détermine  les  scrofules; 
qu’est-ce  qui  détermine  donc  l’irritation  ?  Celle-ci  n’est  pas  venue 
toute  seule,  obéissant  à  son  bon  plaisir,  faire  son  lieu  d'élection  dans 
tel  ou  tel  système  d’organes,  s’y  implanter,  en  un  mot,  sans  qu’au 
préalable  elle  n’y  ait  été  appelée  par  une  cause  perturbatrice  pre¬ 
mière.  Nous  voulons  bien  qu’à  une  certaine  époque  de  la  maladie  il 
y  ait  inflammation,  irritation,  dans  le  sens  de  Broussais,  mais  nous 
soutenons  que  ces  phénomènes  ne  sont  point  primitifs. 

Boerhaave  avait  très-bien  remarqué  l’influence  d’une  mauvaise 
alimentation  sur  la  production  de  cette  maladie.  Voici  ce  qu’a  écrit  à 
ce  sujet  ce  médecin  célèbre  :«  Humoris  depravatio  oritur  ab  assumptis, 
«quæ  a  virtute^utante  in  nobis»  non  possunt  assimilari,  qualia  ci bi 
«  farinacei  ,  leguminosi,  viscosi,  etc.  »  (Boerh.,  dphi)\  et  plus  loin: 
«Viscidi  in  sanguinem  delati,  affectus  sunt  strumæ  glandularum , 
.«  parotydum  primum  et  tyroideæ  et  maxillaris,  deinde  sub  maxitla- 
«  rium  et  inguiualium  ,  sed  maxime  mesentericarum  ad  quas  ehy'lus 
«appellit»  (Boerrh.,  Prœb .). 

Ce  n’est  pas  que  nous  voulions  admeitre  une  telle  explication,  mais 
elle  est  singulièrement  physiologique  pour  l’époque  à  laquelle  a.écrife 
ce  grand  homme. 
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Des  aliments  grossiers,  de  mauvaise  nature,  mal  prépares ,  sur 
lesquels  l'estomac  et  les  autres  organes  affectés  à  la  nutrition- n ont 
pas  de  prise,  la  disette,  la  mis.ère,  tout  ce  qui  peut  altérer  la  consti¬ 
tution  physique  de  l’individu,,  et  dépouiller  les  liquide*  de  leurs  prin¬ 
cipes  alibiles,  sont*eneore  des  causes  incontestables  de  cette  maladie. 

On  a  fait  jouer  aussi  un  grand  rôle  aux  boissons,  et  on  a  mis  le* 
strumes  sur  le  compte  de  .celles  qui  sont  mal  . fermentée*  ,  ou  des 
eaux  provenant  de  la  fonte  des  neiges  ,  des  glaces,  comme  étant  pri¬ 
vées  d’air;  mais  il  faut  convenir  qu’une  telle  opinion  est  bien  peu 
confirmée.'  Les  eaux  .séléniteuses  ou  crues ,  e’est-a-dire  contenant 
beaucoup  de  sels  calcaires,  qu’elles  laissent  déposer  en  stalactites,  et 
qui  dissolvent  mal  le  savon,  n’ont  pas  été  oubliées.  La  négligence . 
la  malpropreté  doivent  aussi  être  prises  en  considération. 

*  La  peau  est  un  des  émonctoires  les  plus  importants  de  l’économie  ; 
et  si  celle-ci  n’est  point  mise  à  même  de  fonctionner  d’une  ma¬ 
nière  normale,  soit  parce  qu’elle  est  revêtue  d’une  couche  de  crasse 
épaisse,  soit  parce  que  l’action  du  froid  resserre  ses  pores,  soit  que 
l’action  de  la  lumière  ne  vienne  point  la  stimuler,  il  y  a  évidemment 
une  grande  fonction  qui  est,  sinon  détruite,  du  moins  très-empê¬ 
chée  dans  son  rôle,  et  ce  n’est  pas,  comme  on  le  pense  bien  ,  sans  dé¬ 
triment  pour  la  santé.  Nous  sommes  persuadé  que  si  l’usage  des  bains 
et  des  frictions  de  la  peau  chez  les  enfants  était  plus  répandu  qu  il  ne 
l’est,  il  y  aurait  beaucoup  moins  de  scrofuleux. 

Le  manque  (^insolation  a  aussi  de  funestes  conséquences.  On  n’a 
qu’à  comparer,  pour  s’en  convaincre,  les  enfants  dees  paysans  avec 
ceux  que  l’on  élève  à  la  ville. 

La  lumière  n’aurait-elle  pas ,  chez  I  homme,  des  effets  analogues  à 
ceux  qu’elle  a  chez  les  végétaux  ?  De  même  que,  chez  ces  derniers, 
elle  dégage  l’oxygène  et  fixe  le  carbone  dans  les  mailles  du  tissu  végé¬ 
tal  ,  de  même,  peut-être,  elle  contribue  à  dégager  du  corps  humain  , 
par  les  pores  de  la  peau,  quelques  principes  devenus  nuisibles,  qui, 
sans  son  action  ,  ne  se  dégageraient  point;  peut-être  aussi  a-t-elle  une 
action  stimulante  directe  sur  le  système  glandulaire',  soit  de  la  peau  > 
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suit  des  autres  parties  du  corps.  L'étiolement  et  les  engorgements  scro- 
f iï leux  que  l’on  a  observés  chez  des  sujets  renfermés  dans  des  cachots 
tout  à  fait  obscures  ,  donneraient- quelques  apparences  de  vérité  à. de 
pareilles  hypothèses.  -* 

On  a  encore  prétendu  que  les  ouvriers  qui,  par  leur  profession 

sont  exposés  aux  émanations  mercurielles.;  sont  fréquemment  atteints 

»  « 

de  strumes. 

Si  M.  Lepelletier  (de  la  Sarthe)  avait  connu,  lorsqu’il  a  publié  son 
excellent  ouvrage  sur  les  scrofules ,  l’action  que  le  mercure  et  ses  diC 
rénts  amalgames  font  subir  à  l’économie  quand  on  est  soumis  pendant 
longtemps  à  leu r  influence  ,  il  n’aurait  pas  avancé  d’une  manière  har¬ 
die  et  presque  triomphante,  à  propos  de  la  réfutation  des  auteurs, 
qui  font  consister,  les  scrofules  dans  une  dégénérescence  du  virus  sy¬ 
philitique  ,  qu’ils  peuvent  amener  la  constitution  à  un  état  tel ,  qu’il  y 
a  scrofules  manifeste?.  Voici-,  au  reste,  comment  il  s’exprime  :«  On 
voit  fréquerhmènt  le  .mercure  seul ,  et  indépendamment  de  la  syphilis, 
produire  de  semblables  effets  (les  scrofules).  Ainsi,  les  ouvriers  qui 
travaillent  ce  mêlai  (le  mercure),  lors  surtout  qu’ils  commencent  un 
peu  jeunes  ei.  qu’ils  continuent  pendant  longtemps,  s’étiolent  insensi¬ 
blement,  deviennent  pâles,  bouffis,  et  très-souvent  scrofuleux.»  C’est 
que,  dans  ce  cas-là,  le  mercure  agit  comme  un  dissolvant,  comme  un 
altérant  du  sang,  et  s’il  produit  une  maladie  générale;  c’est  bien  plutôt 
une  cachexie*  mercurielle,  une  espèce  de  scorbut,  maladie  bien  décrite 
dans  ces  derniers  temps  ;  et  puis  de  bons  observateurs  des  maladies 
des  artisans  n’ont  jamais  signalé  cette  cause  de  scrofule. 

Ce  médecin,  partant  de  ce  principe  que  l’assimilatio,n  nutritive  du 
végétal  s’accomplit  en  dernier  résultat  de  la  même  manière,  à  peu  de 
chose  près,  que  celle  de  l’animal  même  le  plus  parfait ,  et  considérant 
que  le  premier,  loin  du  calorique  et  de  la  lumière  dans  un  air  con¬ 
stamment  humide  et  presque  jamais  renouvelé  ,  perd  bientôt  son  amer- 
•  tume  et  sa  couleur,  s’étiole,  en  un  mot,  a  cru  devoir  en  inférer  que 
lorsque  des  circonstances  analogues  viennent  à  agir  sur  l’homme,  un 
effet  semblable  devait  se  produire.  Nous  avouons  qu’une  telle  manière 


rie  voir  est  bien  séduisante,  bien  vraisemblable  et  parfaitement  d’ac¬ 
cord  avec  l’observation;  et  une  chose  qui  la  confirme,  selon  nous, 
c  est  que  l’effet  qu’éprouve  le  végétal,  par  suite  des  circonstances  énon¬ 
cées  ,  est  d’autant  plus  marqué  qu’il  est  plus  jeune,  que  son  tissu  est 
plus  tendre,  plus  impressionnable ,  et  que  l’élaboration  nutritive  est 
plus  active.  Si  le  végétal  est  plus  âgé  et  monté,  comme  disent  les  jar¬ 
diniers,  le  même  résultat  peut  encore  s’obtenir,  mais  moins  facile- 
•  » 

ment  et  moins  complètement;  c’est  qu’alors  son  tissu  est  plus  dense, 
plus  ligneux,  et  la  stabilité  des  molécules  constituantes  est  de  plus 
longue  durée. 

Eh  bien,  n’est  ce  pas  la  même  chose  qui  arrive  pour  l’espèce  hu¬ 
maine?  Les  enfants  ne  sont-ils  pas  plus  fréquemment  atteints  de  la 
maladie  scrofuleuse,  dans  des  circonstances  fâcheuses ,  comme  celles 
que  nous  venons  d’énumérer,  que  les  adultes  et  que  les  vieillards? 

La  ladrerie  est  une  véritable  affection  strumeuse  du  porc,  et  celui- 
ci  en  est  d’autant  plus  fréquemment  frappé  qu’il  est  plus  jeune,  mal 
nourri  et  enfermé  dans  des  lieux  sombres,  froids,  humides,  im¬ 
mondes.  Pareille  maladie  ne  s’observe  pas  chez  le  sanglier,  et  on  en  de¬ 
vine  la  raison,  et,  d’après  Buffon ,  le  sanglier  ne  différerait  du  porc 
que  par  le  genre  de, vie. 

Nous  croyons  avoir  passé  en  revue  Tes  causes  capitales  qui  con¬ 
courent  à  la  production  des  scrofules.  Le  résultat  final  de  toutes  est  de 
pervertir  les  fonctions  assimilatrices,  d’altérer  à  la  longue  et  organi¬ 
quement  les  tissus,  de  manière  à  produire  cet  état  général  de  l’éco¬ 
nomie,  cette  diathèse  scrofuleuse  dont  l’existence  est  irrécusable  dès 
l’instant  qu’elle  se  révèle  aux  médecins  d’une  manière  si  commune. 

•  y  *  «  „ 

SYMPTOMES. 

k  «.  J  -  • 

•  , 

Nous  les  diviserons  en  locaux  et  généraux. 

Symptômes  locaux  —  C’est  quand  un  malade  présente  tous  les  de¬ 
hors  de  la  santé  la  plus  brillante  qu’on  voit  se  développer  le  plus  sou- 


vent  des  tumeurs  globuleuses  ou  ovalaires  sur  le  trajet  des  vaisseaux 
et  des  ganglions  lymphatiques.  Ces  tumeurs  augmentent  en  nombre 
et  en  volume,  puis  restent  stationnaires,  indolentes,  non  irritées, 
contrairement  à  ce  qu’a  dit  Broussais;  on  peut ,  sans  causer  de  la  dou¬ 
leur,  les  faire  mouvoir  sous  les  doigts.  Elles  ont  une  existence  indé¬ 
terminée;  mais  il  arrive  quelquefois  cependant  qu’elles  deviennent 
rouges,  chaudes,  enflammées,  et  causent  beaucoup  de  fièvre. 

La  plupart  du  temps,  il  n’y  a  pas  eu  d’inflammation  ;  la  tumeur  de¬ 
vient  molle,  fluctuante  ;  la  peau  s’amincit ,  s’ulcère  et  finit  pardon¬ 
ner  issue  à  un  pus  blanchâtre,  concret,  ressemblant  à  de  la  sub¬ 
stance  caséeuse;  quelquefois,  il  sort  par  l’ouverture  un  peu  de  pus 
séreux  ,  mêlé  à  des  liquides  albumineux. 

Celle  suppuration  se  fait  aux  dépens  mêmes  du  tissu  de  la  glande, 
subsiste  des  années  entières  ou  se  tarit  au  bout  de  quelque  temps. 
Les  bords  de  la  plaie  sont  longs  à  s’agglutiner,  en  raison  de  l’atonie  et 
du  décollement  de  la  peau.  Les  bourgeons  que  l’on  aperçoit  au  fond 
de  l’ulcère  sont  comme  aplatis  et  peu  développés;  ses  bords  sont 
bleuâtres  ,  violacés ,  et  lorsque  la  cicatrisation  vient  à  se  faire,  il  se 
forme  à  sa  place  un  enfoncement,  une  espèce  de  retrait,  qui  est  une 
trace  indélébile,  éternelle,  delà  maladie.  Aussi  voit-on  souvent, 
de  par  le  monde,  des  malheureux  porter  un  cachet,  sur  leur  personne, 
et  surtout  au  cou  ,  de  la  maladie  qui  les  a  tourmentés  dans  leur  en¬ 
fance.  Ces  enfoncements  cicatriciels  s’expliquent ,  selon-nous ,  très- 
naturellement  :  c’est  que  la  suppuration  s’est  faite  au  détriment  delà 
peau,  du  tissu  cellulaire  sous-cutané  et  du  tissu  même  de  la  glande 
scrofuleuse,  lequel  ne  s'est  point  réparé,  ou  du  moins  qu’incomplé- 
tement;  et  puis  les  bords  de  l’ulcère  contractent  des  adhérences  avec 
les  muscles  sous-jacents. 

Les  parties  du  corps  où  l’on  voit  le  plus  souvent  se  produire  les 
phénomènes  que  nous  venons  de  décrire  sont  les  régions  axillaires  et 
sous-maxillaires.  On  peut  cependant  les  rencontrer  aux  plis  des  aines, 
aux  jarrets,  partout  où,  en  un  mot ,  abondent  les  ganglions  lympha¬ 
tiques. 

1847.  — F  rançon. 
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On  décrit  généralement  l’afLclion  scrofuleuse  comme  une  maladie 
chronique ;  dans  aucun  auteur  il  n’est  fait  mention  des  cas  aigus;  ce- 
•  pendant ,  nous  avons  de  par  vers  nous  des  preuves  à  l’appui  d’une 
acuité  des  plus  prononcées  ,  et  nous  avons  remarqué  que  les  indivi¬ 
dus  qui  y  sont  fortement  prédisposés,  si  les  causes  physiques  et  hygié¬ 
niques  agissent  très-rapidement  et  avec  une  forte  intensité  sur  eux, 
ne  tardent  pas  à  en  êtreatteinls  avec  toute  l’allured’une  maladie  aiguë. 

Morgagni  rapporte  l’observation  d’individus  qui ,  après  être  restés 
plusieurs  jours  de  suite  exposés  à  l’air  froid,  humide  et  nécessaire¬ 
ment  altéré  d’un  souterrain,  furent  tous  frappés,  au  bout  d’un  très- 
court  laps  de  temps,  d’engorgements  scrofuleux  des  ganglions  lym¬ 
phatiques  du  cou  ,  des  aisselles  et  des  aines. 

Symptômes  généraux.  —  La  diathèse ,  dont  nous  avons  précédem¬ 
ment  parlé  ,  une  fois  bien  établie ,  bien  développée  dans  l’économie  , 
celle  ci  en  est  singulièrement  altérée,  modifiée,  et  toute  la  machine 
humaine  se  ressent  de  cette  terrible  perversion  de  l’action  nutri¬ 
tive. 

Les  individus  atteints  sont  ordinairement  de  plus  petite  taille  que 
les  autres ,  ou  bien  leur  stature  est  dans  des  proportions  exagérées. 

Leurs  membres  sont  très-longs,  quelquefois  très-courts,  eu  égard 
au  reste  du  corps.  Leurs  articulations  paraissent  comme  renflées  ,  et 
c’est  cette  particularité  qui  a  valu  aux  scrofuleux  le  nom  de  noués  que 
leur  donne  le  peuple.  Leur  cou  est  très-court,  volumineux,  se  con¬ 
fondant  presque  avec  les  épaules,  sillonné  de  grosses  veines  bleuâtres, 
qui  soulèvent  une  peau  diaphane  ,  blanche,  très-fine.  11  arrive  aussi  , 
par  contre,  et  ceci  n’est  pas  rare,  qu’ils  ont  le  cou  d’une  longueur 
démesurée. Leurs  formes  sont  arrondies,  lâches,  les  saillies  musculaires 
n’existent  presque  pas  ,  de  telle  sorte  que  le  corps  des  malades  du 
sexe  masculin  ressemble  à  celui  de  la  femme  adulte.  Il  ont  quelque¬ 
fois  un  teint  rosé,  très-beau  ,  amœne  roseus ,  quin  rubicundus[ Kortum), 
qui  pourrait  faire  croire  à  la  santé  la  plus  parfaite;  mais  la  plupart 
du  temps,  ils  sont  pâles ,  bouffis,  livides.  Leurs  yeux  sont  gros,  bleus. 
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largement  ouverts  ,  tendres  à  la  lumière ,  comme  on  dit,  larmoyants, 
variqueux  dans  la  partie  recouverte  par  les  paupières;  celles-ci  sont 
ulcérées  à  leurs  bords  ,  dégarnies  de  cils,  et  collées  tous  les  matins 
Tune  à  l’autre  par  une  accumulation  considérable  de  chassie. 

Le  système  osseux  des  scrofuleux  n’est  point  épargné  ;  leur  tête  est 
énorme,  irrégulière  et  déformée;  ce  volume  est  presque  tout  dans  le 
tissu  osseux:  celui-ci  est  comme  hypertrophié,  et  si  l’intelligence 
et  le  génie  étaient  en  raison  directe  du  volume  de  la  (èle,  ces  êtres 
seraient  de  véritables  prodiges  :  mais  il  n’en  est  rien,  et  leur  préten¬ 
due  grande  intelligence  n’est,  comme  nous  le  verrons  tout  à  l’heure, 
qu’une  chimère. 

De  toutes  les  parties  de  la  tète  ,  c'est  la  face  qui  éprouve  les  plus 
grands  développements, et  partant,  devient  quelquefois  hideuse  et  re¬ 
poussante.  Le  maxillaire  inférieur  est  ordinairement  très-gros,  carré 
et  proéminent;  les  os  jugaux  présentent  des  saillies  anguleuses; 
les  os  propres  du  nez  s’hyperlrophient  également,  et  par  suite, 
oblitèrent  en  partie  les  canaux  nasaux,  ce  qui  nous  explique  la  fré¬ 
quence,  chez  ces  malades,  des  tumeurs  et  des  fistules  lacrymales. 
Les  cartilages  du  nez  ne  participant  point  à  ce  surcroît  apparent  de 
vie,  de  nourriture,  étant,  au  contraire,  presque  ramollis,  ten¬ 
dres,  s’inclinent  d’un  côté  ou  de  l’autre,  obéissent  aux  tractions 
musculaires,  et,  ne  s’adaptant  plus  d’une  manière  convenable  aux 
os  propres  du  nez  eux-mêmes,  produisent  ces  déformations  si  hi¬ 
deuses  que  l’on  voit  fréquemment.  Les  cheveux  de  ces  malheureux 
sont  cîair-semés,  fins  comme  de  la  soie,  et  peuvent  affecter  toutes 
les  couleurs,  bien  que  l’on  admette  généralement  qu’ils  sont  toujours 
blonds  ou  cendrés.  Leur  peau  est  ou  humide  et  fraîche  ,  ou  sèche  et 
aride,  le  plus  ordinairement  recouverte  d’un  enduit  terreux.  Ils  sont 
doués  d’une  graisse  de  mauvaise  nature,  que  les  auteurs  ont  décrite 
sous  le  nom  de  polysarcia  scrofalosa ,  incolore  et  quelquefois  jaunâ¬ 
tre.  Ils  ont  les  narines  gonflées  ,  rouges,  luisantes,  excoriées,  pleines 
de  croûtes  ;  un  catarrhe  nasal  continuel,  et  leur  membrane  pituitaire, 
qui  cesse  rarement  d’être  enflammée  ,  s’épaissit ,  se  durcit ,  oblitère  en 
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partie  les  conduits  nasaux,  ce  qui  explique  d’une  manière  assez  satis¬ 
faisante  la  voix  nasonnèe  des  strumeux.  Ils  respirent  difficilement,  par 
là  même,  et  dorment  presque  toujours  la  bouche  ouverte.  Leur  lèvre 
supérieure,  très-épaisse,  présentant  une  fossette  assez  profonde  à 
sa  partie  moyenne,  est  relevée ,  gonflée,  irritée  par  la  grande  quantité 
de  mucus  âcre  et  altéré  qui  s’écoule  par  leurs  fosses  nasales,  et  y 
déterminent  de  nombreuses  gerçures.  Leurs  gencives  sont  très-pâles 
et  saignent  par  le  moindre  attouchement.  Quant  à  la  dyspnée  et  aux 
autres  troubles  des  fonctions  respiratoires,  il  faut  les  rapporter  à  des 
maladies  du  parenchyme  pulmonaire,  et  surtout  aux  tubercules 
qui  compliquent  si  souvent  les  scrofules.  Les  dents  sont  sales,  noires, 
tartreuses,  mal  plantées,  très-espacées  et  cariées  ;  d’autres  fois ,  elles 
sont  d’un  blanc  de  lait ,  s’écaillent,  se  fêlent  facilement,  puis  tombent 
avant  l’âge.  Le  ventre  est  dur,  quelquefois  aplati,  mais  le  plus  sou¬ 
vent  volumineux,  tendu,  résistant,  douloureux  à  la  pression  ,  et 
celle-ci ,  faite  avec  une  main  exercée,  ne  larde  pas  à  percevoir  l’en¬ 
gorgement  des  ganglions  du  mésentère,  qui  participent  alors  à  la 
maladie. 

•  , 

Les  tendons,  les  ligaments,  les  capsules  synoviales,  tous  les  tissus 

blancs  se  ramollissent  après  s’être  gonflés ,  et  ne  tardent  point  à  pren¬ 
dre  un  aspect  jaunâtre,  lardacé.  Toutes  les  extrémités  des  os  longs, 
voire  même  les  cartilages  dont  elles  sont  encroûtées ,  augmentent 
également  de  volume  et  se  résolvent  finalement  en  bouillie,  en  putri- 
lage  :  c’est  ce  que  l’on  voit  dans  la  maladie  improprement  appelée 
tumeur  blanche.  D’autres  fois,  sous  l’empire  de  la  diathèse,  les  os  courts, 
surtout  ceux  des  doigts  et  des  orteils,  se  boursouflent ,  se  gonflent 
dans  leur  partie  moyenne,  et  donnent  lieu  au  spina  ventosa. 

Mais  ,  dans  ce  désordre  général,  les  membranes  muqueuses  ne  tar¬ 
dent  point  à  être  affectées,  par  cela  même  qu’elles  admettent  dans 
leur  composition  anatomique  beaucoup  de  tissus  blancs  :  c’est  ce  qui 
nous  rend  compte  de  la  production  des  épiphora ,  des  ophtha/mies  dites 
scrofuleuses,  des  aphthes,  des  diarrhées  chroniques,  des  catarrhes 
bronchiques,  etc.  Pénétrés  d’une  plus  grande  quantité  de  liquides 


blancs,  les  os  acquièrent  aussi  plus  de  mollesse,  plus  de  flexibilité; 
ils  se  gonflent  et  se  déforment,  comme  nous  l’avons  déjà  fait  connaî¬ 
tre  :  de  là  les  déviations,  les  déformations  de  tous  genres  ,  que  X ortho¬ 
pédie  est  ensuite  appelée  à  redresser. 

Les  ophthalmies  strumeuses  peuvent  durer  des  années  entières.  On 
voit  aussi  très-fréquemment  les  oreilles  et  la  peau  environnante  de¬ 
venir  rouges,  gercées  ,  et  suppurer.  Le  lobule  auriculaire  est  quelque¬ 
fois  hypertrophié;  le  conduit  auditif  donne  lieu  souvent  aussi  à  des 
écoulements  fétides.  Le  gonflement  des  ganglions  lymphatiques  exté¬ 
rieurs  arrive,  le  plus  souvent,  après  les  phénomènes  susmentionnés, 
et  débute,  le  plus  ordinairement,  par  la  tuméfaction  de  ceux  du 
cou. 

Il  arrive  bien  souvent  que  la  maladie  scrofuleuse  existe  sans  que 
les  ganglions  lymphatiques  extérieurs  soient  engorgés  ;  et  il  n  est  donc 
pas  vrai  de  dire  que  cette  maladie  débute  toujours  par  l’engorgement 
des  glandes  conglobées,  particulièrement  de  celles  du  cou.  Est-il  rare 
de  voir  des  sujets  avoir  des  tumeurs  glanduleuses  situées  au  cou  ou 
dans  la  région  sous-maxillaire,  sans  que,  pour  cela,  ils  soient  scro¬ 
fuleux?  Il  faut  une  grande  habitude,  et  avoir  fait  une  étude  particu¬ 
lière  de  ces  sortes  d’affection  ,  pour  savoir  reconnaître  de  prime  abord 
la  véritable  nature  de  la  tuméfaction  des  ganglions  lymphatiques. 

On  voit  des  sujets  chez  lesquels  les  tumeurs  scrofuleuses  ne  se  ra- 
mollisent  point;  elles  restent  stationnaires;  elles  augmentent  de  vo¬ 
lume  et  de  consistance,  et  finissent  par  former  ces  masses  qui  sou¬ 
lèvent  les  muscles,  déforment  les  parties,  rendent  les  mouvements 
difficiles,  et  même  impossibles  ,  exercent  une  compression  très-forte 
sur  les  nerfs  et  les  vaisseaux,  se  transforment  en  tissu  Ictrdacé ,  et 
deviennent  en  dernier  ressort  de  véritables  cancers. 

MARCHE. 

Il  est  peu  d’affections  auxquelles  la  qualification  de  chronique  soit 
plus  applicable  qu’aux  scrofules.  En  effet,  cette  maladie  aune  marche 
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si  lente,  elle  abandonne  si  difficilement  le  sujet  qui  en  est  atteint,  que 
tel  qui  est  devenu  scrofuleux  à  l’àge  de  sept  ou  huit  ans,  l’est  encore 
à  vingt  et  même  «à  trente;  et  toutes  les  affections  intercurrentes  qu  il 
éprouvera  auront  une  allure,  un  cachet  particulier  qui  dénotera  la 
diathèse.  La  marche  et  l’ordre  de  succession  et  d’intensité  des  sym¬ 
ptômes  que  nous  avons  analysés  sont  des  plus  variables.  On  les  ob¬ 
serve  rarement  avant  la  première  dentition,  et  ils  disparaissent  à  la 
puberté,  qui  est  souvent  leur  véritable  remède.  Les  exemples  de 
scrofules  dans  la  vieillesse  sont  tellement  rares,  que  cette  période  de 
la  vie  jouit  comme  d’une  espèce  d’immunité. 

[In  scrofuleux  étant  donné ,  voyons  à  examiner  comment,  sous 
l’empire  de  celte  maladie,  s’accomplissent  les  grandes  fonctions  de 
i  économie. 

La  digestion  s’accomplit  ordinairement  fort  mal;  il  y  a  tantôt,  et  ce 
le  plus  souvent,  anorexie,  tantôt  boulimie,  les  malades  présentent  ces 
appétits  bizarres  et  désordonnés  que  l’on  ne  rencontre,  la  plupart 
du  temps  q  que  chez  les  femmes  grosses,  et  qui  sont  connus  sous  le 
nom  de  pica  et  de  malacia.  Ils  ont  de  fréquents  rapports  acides,  et 
nous  pensons  être  le  premier  qui  rapportons  les  altérations  si  fré¬ 
quentes  des  dents,  que  l’on  rencontre  chez  eux,  à  ces  rapports  aigres, 
à  ces  éructations;  et  le  critérium  d’une  parfaite  digestion  est,  selon 
nous,  la  blancheur  et  la  non-altération  des  dents,  l’absence  complète 
de  toute  accumulation  de  tartre  à  leur  collet  ou  dans  leurs  inter¬ 
stices. 

Comme  l’élément  catarrhal  prédomine,  iis  ont  souvent  une  diarrhée 
muqueuse,  et  celle-ci,  consécutive  aux  indigestions  fréquentes  aux¬ 
quelles  ils  sont  sujets,  est  accompagnée  de  coliques,  de borborygmes, 
de  flatuosités,  de  sécrétions  gazeuses ,  qui  produisent  le  météorisme 
et  augmentent  par  intervalle  la  tension  et  le  volume  du  ventre. 

On  a  dit  que  les  scrofuleux  ont  l’absorption  très-déveioppée  ,  et 
qu  elle  les  rend  très-aptes  à  contracter  les  maladies  contagieuses  et 
épidémiques.  Nous  accordons  peu  de  valeur  à  une  telle  supposition  , 
parce  que  ce  sont  précisément  les  organes  qui  président  à  cette  fa- 
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culté  qui  sont  malades;  or,  il  est  d’une  saine  physiologie  dadmet!re 
que  plus  un  organe  est  sain  ,  mieux  il  fonctionne,  et  vice  versa;  donc 
il  répugne  d’épouser  une  telle  opinion,  que  ne  vient  pas  même  forti¬ 
fier  l’observation.  Et  puis,  chez  eux,  tous  les  organes  sont  en  lan¬ 
gueur  et  comme  frappés  d’atonie;  ils  ne  vivent  qu’à  demi,  et  le  sys¬ 
tème  nerveux  qui  gouverne  tout  l’organisme  et  lui  donne  cette  exci¬ 
tabilité  dont  il  a  besoin,  est,  chez  eux  ,  comme  sidéré,  comme  frappé 
d  impuissance. 

Quant  à  l’ assimilation  ,  les  causes  et  les  effets  s’enchaînent  et  se 
produisent  réciproquement;  car,  si  cette  fonction  s’altère,  les  tissus 
s’altèrent  aussi,  et  ceux-ci,  une  fois  altérés,  ne  peuvent  plus  participer, 
travailler  à  une  élaboration  assimilatrice  normale. 

L’ hématose  est  toujours  imparfaite,  d’où  résulte  l'appauvrissement 
et  l’altération  toujours  croissante  du  sang.  Bordeu  avait  remarqué  que 
celui-ci  présente,  chez  les  scrofuleux,  très-peu  de  fibrine  et  beau¬ 
coup  de  sérum ,  une  pâleur  et  une  décoloration  évidentes. 

Les  sécrétions  muqueuses  sont  presque  toujours  augmentées,  et  il  est 
rare  qu’un  strumeux  rie  présente  pas  un  catarrhe  chronique  de  quel¬ 
qu’une  de  ses  muqueuses,  soit  nasale,  oculaire,  bronchique,  intestinale, 
et  surtout  vaginale  chez  la  femme,  la  jeune  fille;  et  comme  cet  écou¬ 
lement  vaginal  est  toujours  âcre  et  irritant,  il  détermine  des  déman¬ 
geaisons  insupportables  aux  parties  sexuelles,  et  les  porte  à  des  actes 
que  désavoue  la  nature.  Nous  nous  souviendrons  .  toute  notre  vie, 
de  deux  jeunes  filles  de  quatorze  à  seize  ans,  qui  étaient  entrées 
dans  notre  service  à  l’hôtel-Dieu  de  Lyon ,  pour  un  écoulement  Icu- 
corrhéique  très-abondant  et  âcre  qui  les  portait  à  se  frotter  la  vulve 
fréquemment,  et  eurent  probablement  de  cette  manière  connaissance 
des  jouissances  illicites  produites  par  la  masturbation,  à  laquelle  elles 
se  livrèrent  avec  acharnement  après  la  guérison  de  leur  leucorrhée. 

Fourcroy  a  trouvé  dans  les  urines  des  strumeux  beaucoup  deqdios- 
phate  calcaire  et  peu  durée.  Baumes  a  trouvé  une  composition  à  peu 
près  analogue.  Les  expériences  uroscopiques  q,u  a  faites  M.  Becquerel 
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fils,  sur  soixante  et  douze  jeunes  filles  scrofuleuses,  ne  donnent  lieu 
à  aucune  conclusion  importante. 

La  circulation  est  peu  active.  Les  vaisseaux  capillaires  manquent  du 
ressort  convenable  pour  imprimer  au  sang  assez  de  vitesse  el  l’empê¬ 
cher  de  stagner  dans  certaines  régions. 

La  respiration  est  lente  et  pénible  ,  et  les  phénomènes  chimiques 
sont  imparfaits. 

Le  scrofuleux  est  insouciant,  paresseux,  apathique;  il  a  horreur 
du  mouvement.  Sa  voix  est  glapissante,  rauque  :  on  en  connaît  la  rai¬ 
son.  L’expression  faciale  de  ces  êtres  dénote  une  souffrance  aussi 
grande  au  moral  qu’au  physique;  ils  maudissent  la  vie,  et  nous  en 
avons  vu  d’à  peine  âgés  de  seize  ans,  avoir  des  idées  de  suicide! 

Yirey  dit  qu’ils  s’adonnent  souvent  à  la  masturbation  la  plus  dégoû¬ 
tante  et  la  plus  funeste,  et  qu’ils  ne  tardent  pas  à  payer,  soit  de  leur 
vie,  soit  d’un  abrutissement  complet,  une  pareille  dépravation;  il  cite, 
en  preuve,  les  scrofulo-crétins  du  Valais. 

Sous  l’influence  de  la  maladie  scrofuleuse,  les  jeunes  filles  oifrent 
presque  toujours  une  menstruation  irrégulière  et  difficile,  et  même 
une  aménorrhée  complète;  et  M.  Lepellelier  assure  qu’il  arrive  sou¬ 
vent  que  beaucoup  de  prétendues  chloroses  ne  sont  pas  autre  chose, 
chez  ces  filles,  que  la  dernière  expression  de  cet  état  constitutionnel, 
de  cette  diathèse  strumeuse. 

Tous  les  auteurs  ont  enregistré  dans  leurs  ouvrages,  sans  avoir  le 
moins  du  monde  contrôlé  les  faits,  que  l’intelligence  chez  les  enfants 
atteints  de  scrofules  est  précoce,  développée,  en  un  mot,  très-grande. 
Nous  estimons  qu’il  n’en  est  rien  ,  et  nous  sommes  arrivé  à  cette  né¬ 
gation  en  en  observant  très-attentivement  un  nombre  infini.  Qu’ils 
aient  des  facultés  intellectuelles  aussi  grandes  que  les  autres,  nous  vou¬ 
lons  bien  l’admettre;  mais  qu’ils  aient  virtuellement  et  en  général  plus 
de  capacité,  plus  d’intelligence,  c’est  ce  que  nous  nions;  et  voici  l’ex¬ 
plication  de  ce  phénomène,  qui  a  donné  le  change  à  beaucoup  de  mé¬ 
decins.  Ces  malheureux,  inférieurs  physiquement  aux  autres  enfants 
de  leur  âge,  cherchent  à  racheter,  par  leur  moral,  ce  qui  leur  manque 
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du  côté  du  corps;  c’est  pourquoi  ils  s’étudient  à  se  rendre  intéressants 
par  leurs  saillies,  par  leurs  bons  mots,  et  comme  leur  état  morbide 
les  force  à  mener  une  vie  moins  agitée,  moins  bruyante  que  leurs  ca¬ 
marades,  que  beaucoup  d’entre  eux  gardent  le  lit  ou  la  chambre,  que 
leur  maladie  n’est  pas  tellement  grave  qu  elle  puisse  atteindre  leurs 
facultés  mentales,  ils  se  trouvent  dans  des  circonstances  tout  à  fait 
favorables  pour  observer  ce  qu’ils  voient  et  entendent  autour  d  eux 
en  faire  leur  profit  et  le  répéter  au  besoin;  et  surtout,  pour  exercer 
leur  mémoire,  par  laquelle  ils  brillent  le  plus  ordinairement  ;  en  outre, 
comme  la  plupart  du  temps  ils. appartiennent  à  la  classe  pauvre  de  la 
société,  leurs  parents  veulent  qu’ils  rachètent  en  esprit  ce  qu’ils  ne 
peuvent  donner  en  services,  ils  leur  font  donner. plus  d’instruction 
qu  à  leurs  autres  enfants,  et  ainsi  s’explique  pourquoi  ces  derniers 
leur  paraissent  inférieurs  en  intelligence.  Une  autre  raison  ,  c’est  que 
ces  infortunés,  la  plupart  difformes,  laids,  quelquefois  hideux,  sont  en 
butte  aux  railleries  de  leurs  camarades,  lesquelles  portent  presque  tou¬ 
jours  sur  ce  qu’a  de  ridicule  leur  personne,  et  comme  ils  ne  peuvent  se 
défendre  physiquement,  ils  exercent  leur  esprit  à  la  pointe,  à  l’à- 
propos,  quelquefois  à  la  méchanceté,  ce  qui  leur  donne  dans  le  monde 
la  réputation  d 'êtres  spirituels ,  qualification  qui,  pour  beaucoup  de 
personnes,  équivaut  à  celle  d’homme  de  talents,  de  forte  tête,  d’hommes 


à  moyens ,  etc.;  c’est  aussi  par  la  même  raison  que  l’on  dit  que  les 
bossus  ont  beaucoup  d  esprit. 

Si  l’intelligence  des  strumeux  était ,  comme  on  se  plaît  à  le  répéter. 
plu*s  grande  que  celle  des  autres  individus,  ils  la  conserveraient  telle 
à  toutes  les  époques  de  leur  vie  :  or,  c  est  ce  qu  on  n’observe  point,  et 
Ksquirol  a  constaté  que  beaucoup  d’entre  eux  deviennent  idiots,  im¬ 
béciles.  On  pourrait  nous  objecter  que  leurs  facultés  faiblissent  avec 
I  âge  ;  mais  comment  concevoir  que  celui-ci,  qui  guérit  presque  seul 
les  strumes,  puisse  leur  donner  la  santé  du  corps  au  détriment  de 
celle  de  1  intellect,  surtout  quand  il  est  avéré  que  la  pensée  n’est  ja¬ 
mais  plus  brillante  que  quand  le  cerveau  et  fout  le  corps  sont  le  plus 
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sains  possible.  Et,  du  reste,  un  excellent  observateur  n’a-t-il  pas  dit,  à 
propos  des  scrofuleux  :  l\'ec  raro  larnen  et  stupidiores  surit  taies  infan¬ 
tes  (Kortura)?  Ce  qu’on  a  voulu  dire  s’applique  peut-être  seulement 
au  tempérament  lymphatique,  qualité  qui  ne  s’oppose  nullement  aux 
fonctions  complètes  de  l’écouomie,  et  par  suite  à  celles  du  cerveau  ; 
ce  que  nous  venons  de  discuter  n’a  trait  qu’aux  véritables  slrumeux. 
Nous  le  demandons  enfin  ,  est-il  admissible  de  croire  que  par  cela 
même  qu’un  enfant  est  atteint  de  scrofules,  il  est  plus  intelligent  que 
s’il  n’avait  pas  cette  funeste  maladie? 

t  .  4  *■ 
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Elle  est  souvent  fâcheuse;  mais  il  résulte  cependant  d’un  grand 

nombre  d’observations  que  nous  avons  recueillies,  qu’il  ne  faut  pas 
toujours  désespérer  du  succès.  Le  malade. a  d’autant  plus  de  chances 
de  guérison,  qu’il  est  plus  jeune,  que  sa  constitution  est  moins  dété¬ 
riorée ,  qu’il  est  entouré  de  plus  de  soins,  et  qu’il  appartient  à  une 
famille  plus  aisée,  qui  pourra  le  placer  dans  des  conditions  hygiéni¬ 
ques  très-salutaires.  U  va  sans  dire  que  plus  la  maladie  est  ancienne, 
plus  elle  a  agi  sur  les  tissus,  moins  la  guérison  a  lieu  d’être  espérée  , 
surtout  quand  on  voit  les  malades  couverts  d’ulcères  qui  les  épuisent, 
et  auxquels  participent  un  grand  nombre  de  parties  anatomiques, 
telles  que  les  vaisseaux  et  les  ganglions  lymphatiques  ,  le  tissu  cellu¬ 
laire  ,  les  vaisseaux  exhalants  et  absorbants  de  la  peau,  formant  toutes, 
par  leur  érosion  et  leurs  différents  produits,  des  altérations  hideuses, 
li  est  des  sujets  qui,  minés  jusque  dans  les  os.  présentent  des 
ramollissements  de  ces  parties,  des  caries  non  tuberculeuses  et  des 
nécroses.  Les  cartilages  voisins  des  articulations,  les  ligaments,  les 
capsules  et  les  glandes  synoviales  se  réduisent  en  une  espèce  de  putri- 
lage.  Enfin  ,  il  en  est  qui  rendent  avec  effort  des  crachats  purulents  et 
des  fausses  membranes.  Leur  peau  est  alors  moite,  halitueuse;  le  pouls 
faible  et  lent.  Ils  éprouvent  des  frissons  ,  des  sueurs  froides  et  du 
dévoiement.  Les  parties  les  plus  éloignées  du  centre  circulatoire  se 


refroidissent  les  premières;  les  sensations  deviennent  presque  nulles; 
la  respiration  et  la  circulation  s’exécutent  difficilement;  leurs  yeux 
finissent  par  devenir  ternes,  et  la  plupart  de  ces  infortunés  meurent 
sans  manifester  aucun  signe  de  douleur;  ou  plutôt,  ils  s’éteignent 
insensiblement  comme  des  veillards  pleins  d’années!...  «La  femme 
scrofuleuse,  dit  M.  Bégin,  est  douée  de  beaucoup  de  sensibilité. 
Lorsque  la  maladie  fait  ses  ravages,  ses  charmes  physiques  se  flé¬ 
trissent  incessamment;  mais  alors  qu’une  Icmme  scrofuleuse  n’est 
plus  que  l’ombre  d’elle -même,  elle  possède  encore  des  attraits  par 
les  qualités  de  son  cœur,  par  son  caractère,  sa  douceur,  sa  patience 
et  son  inaltérable  résignation.  La  conduite  du  médecin  qui  donne 
ses  soins  à  des  êtres  aussi  intéressants  est  infiniment  pénible;  il  les 
voit,  à  peine  arrivés  au  printemps  de  la  vie,  descendre  lentement 
dans  la  tombe,  et  n’a  presque  jamais  l’espoir  de  trouver  dans  son  art 
assez  de  ressources  pour  changer  des  destins  aussi  rigoureux  » 
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•  TRAITEMENT. 

Bien  nourrir  le  malade,  c’est-à-dire  lui  donner  des  aliments  de  facile 
digestion  pour  son  estomac,  et  contenant,  sous  un  petit  volume, 
beaucoup  de  matière  nutritive,  telles  que  les  substances  animales,  et 
surtout  les  viandes  rôties  d’animaux  adultes,  comme  étant  plus  sti¬ 
mulantes,  est  une  indication  capitale.  Nous  avons  également  la  plus 
grande  confiance  dans  les  boissons  alcooliques,  les  vins  généreux 
donnés  en  petite  quantité  à  la  fois  et  à  des  intervalles  très-rappro- 
chés  ;  car  il  est  de  toute  urgence  de  combattre  alors  la  disposition 
générale  de  l’organisme  ,  de  remédier  à  la  surabondance  et  à  la 
viciation  des  fluides  blancs,  d’empêcher  un  plus  grand  appauvris¬ 
sement  et  une  plus  grande  détériorai  ion  des  fluides  rouges  de  l’éco¬ 
nomie. 

Il  faut  également  placer  le  malade  dans  des  conditions  physiques 
géogra  phiques  et  atmosphériques  convenables;  car  de  la  respiration 
d’un  air  salubre,  clement,  dépend  une  bonne  hématose.  Il  faudra, 
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autant  que  faire  se  pourra,  tâcher  de  le  placer  dans  un  air  à  la  fois 
pur,  sec  et  chaud.  L’insolation,  l’exercice  en  plein  air,  par  un  beau 
temps,  de  bons  vêtements  de  laine,  qui  exciteront  une  douce  moiteur 
de  la  peau  ,  sont  des  moyens  héroïques,  selon  nous  ,  non-seulement  en 
faveur  de  ceux  qui  sont  déjà  atteints  de  cette  cruelle  maladie,  mais 
encore  pour  ceux  qui  sont  disposés  à  la  contracter.  Les  bains  de  mer, 
et  surtout  les  bains  de  sable  chauffé  fortement  par  le  soleil,  ne  seront 
pas  à  dédaigner,  pris  pendant  la  belle  saison. 

Nous  déclarons  ici,  avec  foute  franchise,  que  nous  n’avons  pas 
beaucoup  de  confiance  dans  les  moyens  pharmaceutiques,  attendu 
que,  pendant  près  de  quatre  aimées  d’internat  passées  dans  deux  hôpi¬ 
taux  très-considérables  de  Lyon,  nous  en  avons  vu  employer  une  mul¬ 
titude  par  nos  chefs  de  service  sans  le  moindre  succès. 

Est-d  besoin  de  dire  que  l’iode,  tant  préconisé,  il  y  a  quelques 
années ,  par  M.  Lugol ,  est  tombé  dans  un  juste  oubli  ?  L’bydrochlorale 
de  baryte ,  également  tant  vanté,  n’est-il  pas  tombé  à  juste  titre  en  dé¬ 
suétude,  ainsi  que  les  préparations  d’or,  qui  ont  joui  pendant  quelques 
années  d’une  réputation  usurpée,  qui  leur  a  bientôt  été  enlevée  par  les 
belles  expériences  de  MM.  les  professeurs  Velpeau  et  Trousseau,  et  par 
celles  de  M.  Baudelocque? 

Nous  avons  vu  administrer  à  satiété  l’huile  de  foie  de  morue:  nous 
n’avons  jamais  pu  constater  le  moindre  résultat  heureux. 

S’il  est  des  médicaments  que  la  routine  vante  outre  mesure  contre 
cette  affection  ,  ce  sont,  à  coup  sur,  les  purgatifs  et  les  exutoires.  Nous 
ne  nions  pas  que  dans  bien  des  circonstances  ils  ne  puissent  rendre  de 
grands  services;  mais,  la  plupart  du  temps,  ils  sont  administrés  sans 
discernement  ,  surtout  par  les  gens  de  la  basse  classe,  qui  les  tiennent 
pour  des  panacées  universelles.  Bien  administrés,  ces  médicaments 
agissent  comme  adjuvants,  comme  accessoires  propres  à  favoriser 
!  action  de  moyens  beaucoup  plus  essentiels,  tels  que  les  hygiéniques. 
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LES  DIVERSES  BRANCHES  DES  SCIENCES  MÉDICALES. 


Physique.  —  Distinguer  l’aspiration  par  la  poitrine  de  la  succion; 
déterminer  leur  puissance  relative. 

Chimie.  —  Des  caractères  des  chlorates. 

.  Pharmacie.  —  Des  préparations  dont  la  salsepareille  fait  la  base  ; 
les  comparer  entre  elles. 

Histoire  naturelle.  —  Des  caractères  de  la  famille  des  boraginées. 

Anatomie.  —  Des  muscles  qui  concourent  aux  mouvements  de  di¬ 
latation  de  la  poitrine. 

Physiologie.  —  Des  usages  de  la  chloroïde  et  des  procès  ciliaires. 

Pathologie  externe . —  Des  plaies  d’armes  à  feu. 

Pathologie  interne.  —  Des  fièvres  éruptives  et  spécialement  de  leurs 
rapports  avec  les  autres  maladies  fébriles. 

Pathologie  générale.  —  Des  altérations  que  l’inflammation  détermine 
dans  les  membranes  muqueuses. 

Anatomie  pathologique.  —  De  la  moelle  épinière. 
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Accouchements.  —  Des  présentations  irrégulières  de  la  tête  du 
foetus  pendant  l'accouchement. 
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Thérapeutique.  —  Des  principales  préparations  de  quinquina  em¬ 
ployées  en  médecine. 
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Médecine  opératoire.  —  De  la  résection  de  la  mâchoire  supé¬ 
rieure. 

Médecine  légale.  —  De  l’avortement. 
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Hygiène.  —  De  la  durée  moyenne  de  la  vie  humaine. 
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